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PL. A. 


OSTEOLOGIE PL. 4. 


' Fig. 4. OS FRONTAL (face antérieure). 

4. Ligne médiane sur laquelle on voit la trace de la division pri- 
mitive de l’os. — 2. Bosse frontale. — 3. Arcade sourciliére. — 
4. Portion de la ligne courbe et de la fosse temporale. — 8. Echan- 
crure et épine nasales. — 6. Arcade orbitaire qui offre 4 son tiers 
interne i'échancrure susorbitaire, et, a ses extrémités, les apophyses 
orbitaires interne et externe. 

Fig. 2. Os FRONTAL (face postérieure). 


4. Portion de la-gouttiére sagittale terminée par la créte fron- 
tale.. — 2. Fosse frontale. — 3. Bosse orbitaire. 

Fig. 3. Os FRONTAL (face inférieure).  - 

A. Echancrure ethmoidale offrant , en avant, l’épine nasale et 
l'ouverture des sinus frontaux ; sur les cétés, des portions de cel- 
iules parmi lesquelles on distingue de petites gouttiéres 4 et 5 qui 
concourent a former les trous orbitaires internes. — 2, Voute orbi- 
taire. — 3. Fossette lacrymale. — 4. Dépression pour la poulie du 
grand oblique. — 5. Surfaces articulées avec le sphén 


Fig. &. OS PARIETAL DROIT- (face eater 
4. Bosse pariétale. =i, Ligne cough 


PL ez: 


‘OSTEOLOGIE PL. 2 


Fig. 4, PariETAL DROIT (face interne). 


"4. Sillon qui loge l’artéré méningée moyenne et ses. divisions. — 
2.-Portion de gouttiere qui concourt a cee les sinus latéraux. 


Fig. 2. ETHMOIDE (face a ee 

4. Apophyse crista galli. — 2. Lame onnice de l’ethmoide dis- 
posée en gouttiére pour loger le nerf olfactif, criblée-de trous qui 
donnent passage aux divisions de ce nerf. — 3. Petite gouttiére 


qui, unie. avec le coronal , concourt 4 former un des trous orbitaires 
‘internes. 


Fig. 3. ETHMOIDE (face infériewre). 

-4, Lame perpendiculairé dé l'ethmoide. — 2, Cornet moyen. 

Fig. &. ETHMOIDE VU EN "‘ARRIERE. 

“Gn voit : 1. L’apophyse crista_galli,. 2. la lame perpendiculaire, 
et 3. la lame criblée disposées en croix. — 4. Cellules ethmoidales 
postérieures. . 


ae 5. ETHMOIDE VU EN AVANT. 


. Apophyse crista, galli. — 2. Lame peel — 3. 
candee ethmoidales antérieures. 


Fig:- 6.. Eramotye (7 eajerne). 


4. Os planum:, ou lame. ee formant en grande partie la 
‘ paroi interne de Vorbite. a 


"@e 


Fig. 1. Erumoipe (face interne), 
4. Cornet supérieur. —?2. Méat supérieur. — 3. Cornet moyen. 
Fig. 8. Elle offre::-42"l'aponhyse crista galli ; — 2. la lame 


perpendiculaire , _ et.3. la lame criblée,; dont on voit les trous , 
coupée verticalement. 
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OSTEOLOGIE PL. 3. 


Fig. 4, OccipiTat (face externe). 


On voit, sur la ligne médiane : 4. ia protubérance occipitale 


externe ; — 2. la créte occipitale externe;— 3. le trou occipital ; 
— 4. la face inférieure de l’apophyse basilaire; — de- ghaque- 
coté, 8. la ligne courbe supérieure, — 6. la ligne courbe infé- 
rieure; — 7- le condyle au-devant et en- arriére duquel se trouvent 


les fosses condyliennes. 
Fig. 2. OccipiTat {face interne). 


4. Portion de la gouttiére sagittale qui se continue. avec 2. les 
gouttiéres latérales. — 3. Créte occipitale interne. — 4. Fosse 
occipitale stipérieure. — 5. Fosse occipitale inférieure. 

_ Fig. 3. SPHENOIDE (face supérieure). 

3. Lame quadrilatére qui borne la selle turcique. — 4. Petite aile 
du sphénoide, ou apophyse d'Ingrassias , 4 la base de laquelle se 
_trouvent le trou optique et l'apophyse clinoide antérieure. —$.Grande 
aile du sphénoide. — 6. Fente sphénoidale.. — '7-. Trou grand rond 
ou maxillaire supérieur. -— 8. Trou ovale ‘ou maxillaire inférieur. 
— 9. Trou petit rond ou sphéno-épineux. ° 

Fig. 4 SPHENOIDE VU EN AVANT. 

4. Bec ou rostrum du sphénoide. — 2. Ouverture des sinus sphé- 
aoidaux. — 3.- Portion des grandes: ailes qui concourt a former 
ta face externe de J'orbite. — 4. Portion des grandes ailes qui 
oncourt a former la fosse temporale. 


Fig. 5. TEMPORAL’ (face externe), 


4. Portion de la fosse temporaleé. — 2. Apophyse zygomatique. 
— 3. Portion de la ligne courbe temporale. — 4. Cavité glénoide. 
—5. Conduit auditif externe.--6. Apophyse mastoide;et 7. trou 
mastoidien. 


Fig. 6. TEMFORAL (face interne). 


4. Rocher. — 2. Conduit auditif interne. — 3. Apophyse sty- 
loide. — 4. Portion de la gouttiére latérale. 


PL. 4 


OSTEOLOGIE PL. 4: 


Fig. 1, T&TE VUE DU COTE GAUCHE ET EN AVANT. 


4, Fosse temporale — 2. Suturé témporo-pariétale.— 3. Suture 
sphénoido-pariétale. —4. Suture pariéto-frontalé. — 5:Suture sphé- 
noido-temporale. — 6. Fosse zygomatique. 

Fig. 2. TRTE VUE EN DESSOUS. 

“4, Voute palatine et point d’union de quatre sutures ow la pointe 
d'un scalpel peut toucher cing os : les deux maxillaires supérieurs, 
les deux palatins et le vomer..— ‘2: Une des ouvertures posté= 
rieures des fosses nasales séparée de .l’ouverture- opposéée par le 
vomer. — 3. Fosse’ptérygoide. — &. Fente.ptérygo-maxillaire. — 
3. Fosse zygomatique bornée par ]'arcade"du méme nom: — 6. ‘Trou 
maxillaire supérieur ou ovale. —-7. Suture du rocher avec lé sphé- 
noide. — 8. Trou déchiré -antérieur, — 9. Ouverture extérieure 
du conduit carotidien. — 40. Dépression du rocher qui concourt a 
former le trou déchiré postérieur. -— 44. Suture du rocher. avec 
l'occipital. — 12. Un des condyles dé l’occipital..— 13. Trou coci- 
pital. 

Fig. 3. BASE’DU CRANE VUE EN DEDANS. 

4. Apophyse crista galli : on voit, en avant, le trou borgne; sur 
lés cotés, les gouttiéres ethmoidales. — 2. Suture du frontal et 
des petites ailes du sphénoide: -—— 3. Petite aile du sphénoide, a 
lextrémité interne de laquelle on voit.le trou optique, et sous la- 
quelle se trouve cachée la ferite sphénoidale. — 4. Selle turcique 
ou fossé sphénoidale, limitée par les quatre apoPhyses clinofdes et 
par les gouttiéres caverneuses.—5. Trot grandrond ou maxillaire 
supériéur. — 6. Trou ovale ou maxillaire inférieur. —.'7. Trou 
petit rod OU sphéno-épineux. —-8. Trou déchiré’ antérieur, “— 
9. Gouttiére basilaire. — 40. Trou auditif interne. — 44.- Trou 
déchiré postérieur. — 12. Trou nay antérieur. — 43 Gout- 
tiére latérale. 
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PL. 5. 


OSTEOLOGIE PL. 5. ° 


Fig. 4, COUPE VERTICALE DE LA TETE DESTINEE A MONTRER 
LA PORTION OSSEUSE DE LA CLOISON DES FOSSES NASALES, | 

4. Lame perpendiculaire de l'ethmoide. — 2. Vomer. — 3. Sinus 
sphénoidal. 


Fig. 2. COUPE VERTICALE DE {A TATE DESTINEE A MONTRER 
LA PAROI EXTERNE DES FOSSES NASALES. } 

4. Cornet supérieur, au-dessous duquel se voit le méat supé- 
rieur; et derriére ce méat, — 2. le sinus sphénoidal. — 3. Cornet 
moyen, au-dessous duquel se voit le méat moyen. — 4. Cornet in- 


férieur, au-dessous duquel se voit le méat inférieur. — 5. Sinus 
frontal. 


Fig. 3. OUVERTURE POSTERIEURE DES FOSSES NASALES ET 
VOUTE PALATINE. 

4. Bord postérieur du vomer, qui sépare les fosses nasales. — 
2. Trou ptérygo-palatin. — 3. Trou vidien ou ptérygoidien. — 
4. Fosse ptérygoidienne. — 5. Fossette scaphoide. — 6. Aile in- 
terne de l'apophyse ptérygoide’ — 7. Aile externe. — 8. Suture 
a quatre branchés de la voute palatine et lieu ot la pointe d'un 
scalpel peut toucher cing os : les deux palatins , les deux miaxil- 
laires supérieurs et le vomer. 


Fig. &. COUPE VERTICALE TRANSVERSE DES FOSSES NASALES. 

Elle offre : 4. le cornet supérieur ;— 2. le méat supérieur ;— 3. le 
cornet moyen, et —4. le méat moyen, qui communique avec le sinus 
maxillaire; — 5. le cornet inférieur, et 6. le méat inférieur. 


Fig. 5. — Ona enlevé la table externe des deux machoires pour 
montrer les dents dans leurs alvéoles. 


Fig. 6. — On’ énlevé la table externe des-deux machoires pour 
montrer les dents de la premiére et de la seconde dentition. 


Fig. '7- — Les dents des deux machoires sont vues ‘en avant , 
et l'on distingue surtout les quatre incisives et les deux: canines 
de chacune. 


hig 35 — On voit les dents gauches de chaque machoire , et 
surtout les canines, les petites et les grosses molaires. 
' ie 
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OSTEOLOGIE PL. 6. 


Fig. 1. OS MAXILLAIRE SUPERIEUR GAUCHE ( face ealerne). 


4,-Apophyse montante. — 2. Echancrure nasale. — 3. Paroi in- 
férieure de l’orbite. — 4 et 5. Gouttiére et trou sous-orbitaires. -— 
6. Fosse canine. — 7+ Tubérosité malaire. ~ 


Fig. 2. OS PALATIN- ( face eaterne). 


4. Gouttiére qui concourt a former le canal palatin postérieur. — 
2. Apophyse orbitaire. — 3. Apophyse sphénoidale. — -4. Echan- 
crure qui concourt a former le trou sphéno-palatin. 


Cettéface s’articule avéc l’os maxillaire supérieur. © 
Fig: 3. Os PALATIN (face interne). 


4 et 2: Portion’des méats inférieur et moyen. — 3. Apophyse 
orbitaire. — 4,.Apophyse sphénoidale. — 5. Portion du trou sphéno- 
palatin. — 6. Tubérosité palatine. 


Cette face concourt a former les fosses nasales.’ 
Fig. 4. OS PALATIN VU EN ARRIERE. 


4. Bord postérieur. — 2. “ Apophyse orbitaire. —3- Tubérosité- 
palatine. — 4, Apophyse palatine. - 


Fig. 8. Os PROPRE DU NEZ VU PAR SA-FACE EXTERNE. 
Fig. 6. OS UNGUIS VU PAR SA FACE EXTERNE. 

Fig. 'T- Os MALAIRE DROIT (face eaxterne ). 

4. Trou malaire. — 2. Portion de l’orbite. 

Fig. 8. Vomer. — t. Bord supérieur. 

Fig. 9, CORNET INFERIEUR. 

Fig. 10. Macoire 1NFERIEUR® (face ewlerne). 


4. Ligne oblique externe. — 2. Orifice inférieur du conduit dén- 
taire. — 3. Condyle- — 4. Apophyse coronoide. — §. Echancrure 
sygmoide. 


Fig. 44. Mo1viE DROITE DE LA MACHOIRE INFERIEURE ( face 
interne ). 


4. Ligne oblique interne. — 2. -Oritice supérieur du conduit den- 
taire. 


Fig. 12. Os nyo1pE- (face antérieure ). 


4. Corps. — 2. Grande corne. — 3. Petite corne. 
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OSTEOLOGIE PL. 7. 


Fig. 4. AtLas (face supérieure). 


4. Facette articulaire. — 2. Arc antérieur. — 3.-Arc postérieur. 
— 4. Apophyse transverse et trou de cette apophyse. — 3. Trou 
de la vertébre. 


Fig. 2. ATLAS (face inferieure). 

4. Facette articulaire. — 2. Petite facette articulée avec l'apo- 
physe odontoide de l’axis. 

Fig. 3. Axis (face antérieure), 


4. Corps. — 2. Apophyse odontoide. — 3. Facette articulaire. — 
4, Apophyse transverse. 


Fig. 4. AXIS VUE PAR LE COTE DROIT. 

4. Corps. — 2. Apophyse odontoide. — 3. Facette articulaire. — 
4, Apophyse transverse. — 5. Apophysé épineuse. 

Fig. $8. VERTEBRE CERVICALE (face supérieure) 

4 et 2. Corps et crochets terminaux. — 3. Apophyse transverse, 


bituberculeuse, percée d'un trou. — 4. Apophyses articulaires. — 
5. Lame vertébrale. — 6. Apophyse épineuse, bitubercuieuse. 


Fig. 6. VERTEBRE DORSALE VUE PAR LE COTE DROIT. 

4 ét 2. Corps et demi-facette articulaire. — 3. Pédicule vertébral. 
— 4. Apophyse articulaire supérieure. — 5. Apophyse transverse 
avec sa facette articulaire. —- 6. Apophyse épmeuse. 

’ Fig. 'J. VERTEBRE LOMBAIRE ( face supérieure }. 

A, Apophyse transverse. — 2. Apophyse articulaire supérieure et 
tubercule transversaire. — 3. Apophyse épineuse. 

Fig. 8. VERTEBRE LOMBAIRE VUE PAR LE COTE DROIT. 


4, Apophyse articulaire inférieure. 


PUAS. 


OSTEOLOGIE PL. 8. 


Fig. 4. COLONNE VERTEBRALE EN GENERAL VUE DU COTE GAUCHE. 


4 et 2. Deux demi-facettes articulées avec la téte d'une cote. — 
3 et 4. Deux trous de conjugaison résultant chacun:de l’union de 
deux vertébres. — 5. Région et courbure cervicales. — 6. Région 
et courbure dorsales. — 17. Région et courbure lombaires. — 8. Sa- 
crum. 


Fig. 2. STERNUM. 

4. Partie moyenne du sternum ét trace d'union de deux piéces 
primitives. — 2. -Extrémité supérieure ou poignée du sternum. — 
3. Fourchette-du sternum. — 4. Surface articulée avec une: clavi- 
cule. -— 5. Appendice xyphoide. 


Sig. 3. PREMIERE COTE (face supérieure}. 


h et 2. Tubercules d’insertion des muscles scalénes. — 3. Gout- 
tiére de l’artére sous-claviere. — 4. Téte de la céte. — 5. Tubé- 
rosité et angle :confondus. 


Fig. 4. SECONDE-COTE (face supérieure). 

Fig. 5. COTE MOYENNE. 

1. Téte dela cote. — 2. Col. —3. Tubérosité. — 4. Angle costal. 
Fig. 6. DERNIERE COTE SANS ANGLE ET SANS TUBEROSITE. 
Fig. ‘7. PoITRINE EN GENERAL. | 


Ses parties constituantes sont : en arriére, 4. la région dorsale 
de la colonne vertébrale ; —‘en avant, 2 et 3. le sternum ef la série 
des cartilages costaux ; — 4 et 5. de chaque cdté, les douze cétes. 
— 6. Ligne d’union d'une ‘céte avec un des cartilages costaux. 


Fig. 8. CLAVICULE GAUCHE VUE EN DESSOUS. 


Fig. 9. CLAVICULE GAUCHE YUE EN. DESSUS. 
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OSTEOLOGIE PL. 9 


Fig. 4. Sacaum (face antérieure). 


4. Une des crétes qui unissent deux piéces primitives du sacrum. 
— 2. Un des trous sacrés antérieurs. — 3. Ailes du sacrum. — 
&. Apophyse articulaire ou corne du sacrum. 


Fig. 2. Sacrum (face postérieure). 


4. Créte sacrée. — 2. Un des trous sacrés postérieurs. — 3: Ou- 
verture supérieure du canal sacré. — 4. Ouverture inférieure. 


Fig. 3. Coccyx (face antériewre). — 4. Corne du coccyx. 

Fig. &. Os 1L14QUE (face éaxterne). 

4, Fosse.iliaque externe. — 2. Ligne courbe supérieure. — 3. Li- 
gne courbe inférieure. — 4. Epine iliaque postérieure et ‘supé- 


rieure terminant en arriére la créte iliaque. — ‘g, Epine iliaque 
postérieure et inférieure.. — 6. Grande échancrure-ischiatique. — 
7. Epine ischiatique. — 8; Petite échancrure ischiatique. — 


9. Tubérosité ischiatique. — 10. Cavité cotyloide. 

Fig. 8. Os ILLAQUE ( face interne). 

4. Fosse iliaqué ‘interne. — 2. Portion artjculaire formée d'une 
surface cartilagineuse et d'une tubérosité a insertion ligamenteuse. 
— 3. Créte iliaque.. — 4. Epine iliaque antérieure et supérieure. 
— 5. Epine iliaque antérieure et inférieure. ~— 6. Eminence ilio- 
pectinge et surface pectinée. — 7: Corps du pubis et surface ar- 
ticulaire concourant a former la symphyse pubienne, — 8. Lieu 
d’union des branches descendante’ du pubis et ascerdante de I’is- 
chion. — 9. Trou Sous-pubien. 

Fig. 6. BASSIN EN GENERAL. 

Il-est formé, en arriére, par le sacrum et le coccyx; sur les cétes 
et en avant, par les-os iliaques. 

_ 4. Eminence ilio-pectinée. — 2. Branche horizontale du pubis. — 
3. Arcade du pubis. — 4. Détroit supérieur du bassin. 


PL. 40. 


OSTEOLOGIE PL. 10. 


Fig. 4. OMOPLATE (face postérieure), 

4, Fosse sus-épineuse. — 2 et 3. Epine de l'omopiate et apo- 
physe acromion. — 4. Fosse sous-épineuse. —-5. Apophyse cora- 
coide. — 6, Echancruré coracoidienne, 


Fig. 2, ‘OMOPLATE ( face antérreure). 

A. Fosse sous-scapulaire. —-2.Epine del’omoplate, terminée par 
l’acromion. — 3. Apophyse coracolde. 

Fig. 3, OMOPLATE VUE PAR. LE ‘BORD EXTERNE OU AXILLAIRE. 


4. Bord axillaire. — 2. Cavité glénoide surmontée par |’ apophyse 
coracolde. 


Fig. 4. HUMERUS VU EN AVANT. 


4, Téte et col de l’humérus. — 2. Petite tubérosité. — 3. Grosse 
tubérosité. — 4. Coulisse bicipitale. — 5. Bord antérieur de lhu- 
mérus. — 6. Cavité coronoidienne.:— 7. Epitrochlée. == .8. Tro- 


chlée humérale. — 9. Petite téte ou condyle de I’‘humérus. — 
40. Epicondyle. ts 


Fig. 5. HuméRus (face postérieure). 


my, Gol anatomique. — 2. Col chirurgical. — 3; Face postérieure. 
4, Cavité olécranienne. 


Fig. 6. EXTREMITE OU EPIPHYSE SUPERIEURE DE L’HUMERUS, 
COMPRENANT LA TETE ET LES DEUX TUBEROSITES. 


Fig. '7. EXTREMITE OU EPIPHYSE INFERIEURE DE L’HUMERUS, 
COMPRENANT LA TROCHLEE ET L'EPITROCHLEE, LE CONDYLE ET 
L‘EPICONDYLE. 


. Fig. 8. CuBiTUS ET RADIUS MIS EN RAPPORT L'UN AVEC L‘AU- 
TRE, ET VUS EN: ARRIERE.: 


A, Cubitus. — 2. Radius. 

Fig. 9. EXtREMITE SUPERIEURE DU CUBITUS EN AVANT. 

4. Grande cavité sigmoidé. — 2. Petite cavité sigmoide. 

Fig. 10, EXTREMITE SUPERIEURE DU CUBITUS VUE EN DEHORS. 


4. Apophyse olécrane. — 2. - Apophyse coronoide. — 3. Petite 
cavité sigmoide. 


Fig. 44. EXTREMITE SUPERIEURE DU CUBITUS VUE EN DEDANS. 
Fig. 12.. EXTREMITE SUPERIEURE DU RADIUS. 

4, Téte du radius. — 2. Col. — 3. Tubérosité bicipitale. 

Fig. 13. EXTREMITE INFERIEURE DU RADIUS VUE EN DESSOUS. 


Fig. 44.. EXTREMITE INFERIEURE DES DEUX 0S DE L’AVANT- 
BRAS, 


1. Petite téte du cubitus. — 2. Apophyse styloide di -cubitus. — 
3. Apophyse styloide du radius. 
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PL. 44. 


~ OSTEOLOGIE PL. 44. 


Fig. 4. Os DU CARPE VUS EN ARRIERE. 


Ces os forment deux rangées. Dans la premiére on trouve : 4. le 
scaphoide ; — 2. le semi-lunaire ; — 3. le‘pyramidal ; — 4. 1’os pi- 
siforme. — Dans la seconde on trouve : 5. le trapéze; — 6. le 
trapézoide ; — '7. lé grand os, — et 8. 10s crochu. 

Fig. 2. Os DE LA MAIN VUS EN-AVANT. 


4. Os du carpe. — 2. Deuxiéme os du métacarpe. Les trois der- 
niers. sont paralléles. Le premier en est écarté. — 3. Premiére pha- 
lange de l’indicateur. — 4: Deuxiéme, phalange. — 5. Troisiéme 
phalange. —.Le pouce n’a point de phalange moyenne. 

‘Fig. 3. Os DE LA MAIN VUS EN ARRIERE. - 

Fig. 4. RoOTULE VUE EN AVANT. 

Fig. 5. ROTULE VUE EN ARRIERE. 

4. Facette articulaire. 


Fig. 6. Fémur (face antérieure). 


“|, Téte du fémur.-— 2. Col. — 3. Grand trochanter. — 4. Petit 
trochanter. — 5. Partie antérieure de la trochlée fémorale. 


Fig. '7- FEMUR VU EN ARRIERE. 


A. Cavité digitale du grand trochanter. — 2. Ligne oblique qui 
unit les deux trochanters. —-3.-Attache du-grand fessier. — %. Li- 
gne pre du fémur sur laquelle se voit le principal: trou nourricier 
del’os. — 5. Tubérosité interne. — 6. -Tubérosité externe. — 
7. Condyle interne. — 8. Condyle externe. 


Fig. 8. EXTREMITE SUPERIEURE DU FEMUR VUE EN DESSUS. 
Fig. 9. EXTREMITE iNFERIEURE DU FEMUR VUE EN DESSOUS. 
Fig. 40. TIBIA VU EN AVANT. 


A. Epine du tibia. — 2. Tubérosité interne. — 3. Tubérosité 
externe. — 4. Tubérosité antérieure. —- 5. Créte du tibia. — 
6. Malléole interne. 

Fig. 44, PRONE DROIT VU EN AVANT. 


4. Téte du péroné. — 2. Extrémité inférieure ou malléole ex- 
terne. =-3. Facette articulaire. 


PL. 42 


OSTEOLOGIE PL. 42. 


Fig. 4. EXTREMITE SUPERIEURE DU TIBIA VUE EN pEssous. 


4. Epine du tibia. — 2: Facette articulaire interne. — 3. Facette 
articulaire externe. . 


Fig. 2, EXTREMITE INFERIEURE DU TIBIA VUE EN DESSOUS. 


On voit une facette articulaire a deux portions : horizontale et 
verticale. 


Fig. 3. LEs DEVX 08 DE.LA JAMBE VUS EN AVANT DANS LEURS 
RAPPORTS NATURELS. 

Ils offrent, en bas, ta mortaise dans laquelle s'engage !'astragale. 
Cette mortaise est formée, a ses deux cotés, par les deux malléoles. 

Fig. &. Os DE LA JAMBE GAUCHE VUS EN DEHORS. 


Fig. 5. Os DU TARSE VUS EN DESSUS. _ 
Ces os forment deux’ rangées. Dans la premiére on voit : 


4. l'astragale, — 2. le calcanéum. — Dans la seconde on voit :°3. le 
scaphoide, — &. le premier cunéiforme,-—- 8. ‘¢ second, — 6. le 
troisieme , — 7. le cuboide. 


Fiy. 6. TARSE DROIT VU EN DEHORS ET EN DESSUS. 


4. Grosse apophyse du caléanéum. —+ 2. Creux-calcanéo-astra- 
galien. 


Fig. 'J. TARSE DROIT VU DEDANS. 

A. Petite apophyse du calcanéum. — 2. Téte de 'astragale. 
Fig. 8. Catcanéum (face supérieure). 

Fig. 9. Os DU PIED DROIT VUS EN DESSUS. 


Cette figure offre successivement :-4: les os du tarse, — 2. les 
cing os du métatarse, — 3. les cing premiéres phalanges , — &. les 
secondes phalanges des quatre derniers orteils, — 3. les cing der- 
niéres phalanges. — Le gros orteil n’a pas de phalange moyenne. 

Fig. 40. Os DU PIED: DROIT VUS EN DESSOUS. 


4, Tubérosité interne -du calcanéum-— 2, Tubérosité externe. 
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SYNDESMOLOGIE PL. 4. 


Fig. 4, 2 et 3. — Ces trois figures représentent 1’articulation 
temporo-maxillaire. 


Fig. 4. — 4. Ligament latéral externe.-— 2. Ligament stylo- 
maxillaire. vi 

Fig. 2. — 4. Ligament latéral interne. — 2. Ligament stylo- 
maxillaire. ° 


Fig. 3. —Larticulation est vue en dehors et ouverte. On voit : 
— A. le fibro-cartilage inter-articulaire; —- 2. le ligament stylo- 
maxillaire. : 


Fig. 4. —4. Ligament occipito-atloidien antérieur, composé d'un 
faisceau médian fort et étroit, et d’un faisceau postérieur plus mince 
et plus large. — 2. Commencement du ligament vertébral commun 
antérieur. 


Fig. 5. — 4. Ligament occipito-axofdien. — 2. Commencement 
du ligament vertébral commun postérieur. 


Fig. 6. — Elle offre la moitié postérieure du trou occipital et 
une portion du canal vertébral séparés de la moitié antérieure. 

4. Ligament occipito-altoidien postérieur. — 2. Un de ses bords 
concourant a former un trou pour le passage de l’artére vertébrale. 
— 3. Membrane qui unit les lamies des deux premiéres vertébres 
remplacant le premier des ligaments jaunes. ; 
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PL, 44. 


SYNDESMOLOGIE PL. 2. 


Fig. 4. — 4. Faisceau profond du ligament occipito-axoidien. — 
2. Un des ligaments odontoidiens. — 3. Ligament transverse com- 
posé de ‘deux faisceaux. — 4. Commeritement du ligament vertébral 
commun postérieur. 


Fig. 2. — ARTICULATION DU COAPS DES VERTEBRES. ~ 


4. Portion moyenne du ligament vertébral commun antérieur. -— 
2 et 3. Portions latérales de ce ligament: — 4. Un deS ligaments 
rayonnés des articulations costo-vertébrales. 


Fig. 3. — Le canal vertébral est ouvert pour faire voir : 4. le 
ligament vertébral commun postérieur. 

Fig. 4: UNE VERTEBRE VUE PAR SA FACE SUPERIEURE. 

4. Fibres -d’uri ligament ou disque. inter-vertébral: — 2. Subs- 
tance gélatineuse de ce disque. 

Fig. 8. — Le canal vertébral est ouvert pour faite voir plusieurs 
ligaments jaunes attachés aux lames des vertébres. 


4. Un des ligaments jaunes. 


Fig. 6. — Une portion du ligament sus-épineux commun. — 
2. Un des ligaments inter-épineux. 
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PL. 45. 


SYNDESMOLOGIE PL. 3. 


Fig. 4. ARTICULATIONS COSTO-VERTEBRALES. 


4, Un-des disques inter-vertébraux. On voit les fibres entre-croi- 
sécs s’étendre d'une vertébre a l'autre. — 2.-Ligament rayonne 
d'une articulation costo-vertébrale. — 3. Ligament inter-osseux 
d'une articulation costo-vertébrale. 


Fig: 2. ARTICULATIONS COSTO-TRANSVERSAIRES. 


4. Portion du ligament sus-épineuxcommun.—2. Ligament costo- 
transversaire postérieur. — 3. Ligament costo-transversaire anté- 
rieur. — 4, Ligament costo-transversaire inférieur. 


Fig. 3. — Une vertébre et une portion postérieure de cote sciées 
horizontalement pour faire voir.:-4 et 2. les ligaments costo-trans- 
versaires antérieurs. 


Fig. 4, ARTIGULATIONS CHONDRO-COSTALES ET CHONDRO-STER- 
NALES VUES EN AVANT. 


4. Un cartilage costal. — 2. Ligne d’union de ce cartilage avéc 
ia cote. — 3. Ligament antérieur d'une articulation chondro-sternale. 
— 3’. Membrane antérieure du sternum formée par 1'entre-croise- 
ment et l'union des ligaments antérieurs. — 4. Ligament chondro- 
xiphoidien. — 5 et 6. Ligaments qui unissent les cartilages voisins 
des sixiéme, septiéme et huitiéme cétes par la partie moyenne. — 
7 et 8. Ligaments qui unissent par leur éxtrémité antérieure le 
cartilage de la septiéme céte aU Cartilage de la huitiéme et le car- 
tilage de la huitiéme a celui de la neuviéme. 


Fig, 5. ARTICULATIONS CHONDRO-STERNALES VUES EN ARRIERE. 


4. Un cartilage chondro-sternal. — 2. Un ligament postérieur. — 
3. Membrane postérieure du sternum, 
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SYNDESMOLOGIE PL. 4 


Fig. 4, 2, 3 et &. ARTICULATIONS ‘DU BASSIN. 
Fig. 1. 4. Fin'du ligament vertébral commun antérieur s'é- 


tendant jusqu’a la troisiéme vertébre:du sacrum. — 2. Quelques 
fibres formant Ja membrane antérieure du sacrum. — 3. Ligament 
sacro-coccygien antérieur. — 4. Ligament iléo-lombaire. —. 5. Li- 


gament sacro-vertébral. — 6. Ligament sacro-iliaque antér‘eur. — 
7: Grand ligament sacro-sciatique. — 8. Petit ligament. sacro-scia- 
tique. 


Fig. 2. — 4. Partie inférieure du ligament sus-épineux commun. 


— 2. Ligament sacro-coccygien postérieur. — 3. Ligament: iléo- 
lombaire. — 4. Ligament sacro-iliaque postérieur. — 5. Ligament 
sacto-épineux. — 6. Grand ligament sacro-sciatique. — 7- Petit 


ligament sacro-sciatique. 
Fig..3. SYMPHYSE PUBIENNE VUE EN AVANT. 


4, Fibres croisées du ligament pubien antérieur. — 2. Ligament 
supérieur. — 3. Ligament inférieur triangulaire. — -4- Membrane 


obturatrice. — 3. Trou pour le passage des vaisseaux ét neris ob- 
turateurs. 


Fig. 4, SYMPHYSE. PUBIENNE VUF EN AKRIERE. 
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SYNDESMOLOGIE PL. 5. 


Fig. 4, ARTICULATION STERNO-CLAVICULAIRE EN ARRIERE. 


4. Ligament postérieur. — 2. Fibres étendues d'une clavicule a 
l'autre, constituant le ligament inter+claviculaire. — 3. Ligament 
costo-claviculaire. 

Fig. 2. ARTICULATION STERNO-CLAVICULAIRE EN AVANT. 


4. Ligament antérieur. — 2. Ligament inter-claviculaire? — 
3. Ligament costo-claviculaire. — 4. Articulation ouverte, laissant 
voir le fibro-cartilage inter-articulaire. — 5. Un des ligaments 
rayonnés antérieurs. 

Fig. 3. ARTICULATIONS SCAPULO-CLAVICULAIRE ET SCAPULO- 
HUMERALE. 


4. Articulation acromio-claviculaire. —-2 et 3. Ligament coraco- 
elaviculaire , composé d'un faisceau conoide et d'un faisceau trapé- 
zoide. — 4. Ligament coraco-acromien. — . Ligament coracoidien. 
— 6: Tendon du biceps enveloppé d'une espéce de capsule. — 
7. Ligament capsulaire de l’articulation scapulo-humérale. 


- Fig. 4. = 1. Cavité glénoide. — 2. Bourrelet glénoidien. — 
3. Tendon du biceps continu avec ce bourrelet. ~ - 
Fig. 5. ARTICULATION HUMERO-CUBITALE EN AVANT. 


4. Ligament antérieur composé de fibres 4 plusieurs directions, 
contin avec les ligaments -latéraux. — 2. Ligament annulaire du 
radius. 


Fig.-6.. ARTICULATION HUMERO-CUBITALE VUE.EN ARRIERE 


4. Ligament postérieur composé de plusieurs faisceaux.-— 2. Li- 
gament externe. 


Fig. 7. ARTICULATION. HUMERO-CUBITALE EN DEHORS. 
4. Ligament externe. — 2. Partie du ligament postérieur. 
Fig. 8. ART{CULATION HUMERO-CUBITALE EN DEDANS. 


4. Ligament interne. — 2. Ligament externe. 
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SYNDESMOLOGIE PL. 6., =e 


Fig. 1, ARTICULATIONS DES DEUX OS-DE:L'AVANT=BRAS ENTRE 
EUX« 

. Ligament inter-osseux, — 2. Ligament rond, ‘ou cordé de 
amet — 3. Ligament annulaire du radius.- — vy ‘Ligament 
antérieur de l’articulation radio-cubitale inférieure. 

Fig. 2. — 1. Extrémité supérieure du-eubitus. ~ 2, Ligament 
rond dans lequel la téte du. radius est engagée: - 


Fig. 3; EXTREMITE iNFERIEURE DES-DEUX 08 DE L'AVANT-BRAS 
VU EN DESSOUS POUR.MONTRER LE LIGAMENT -TRIANGULAIRE. 

Fig. 4; LIGAMENTS ANTERIEURS DE L'EXTREMITE INFERIEURE 
DE L'AVANT-BRAS, DU CARPE ET DU METACARPE. 


“4. Ligament, antériéur de-l'articulation radio- cubitale inférieure. 

—- 2. Ligament antérieur_de l'articulation radio-carpienne. — 3. Li- 
gament:extérne.— *. Ligament interne. —-5. Os pisiforme d’ou par- 
tent plusieurs ligaments. — 5’, Apophyse unciforme de l’os crochu. 
— 6..Grand os d’ ou partent des- fibres ligamenteuses pour la plupart 
dés os du carpe et du métacarpe. —.'7: Ligamént capsulaire du tra- 
péze et du premier os métacarpien. — 8. Un des ligamiénts palmai- 
res qui unissent' les extrémités supérieures des ‘quatre dernier’s 
métacarpiens. — 9. Ligament palmaire transverse commun. — 
10. Ligament latéra} de ‘Tarticulation métacarpo-phalangienne du 
pouce. 


Fig. 5. LIGAMENTS POSTERIEURS DE L'EXTREMITE INFERIEURE 
DE L AVANT-BRAS ,. DU! ‘CARPE ET DU METACARPE. 

4. Ligament postérieur de Karticulation. radio-carpienne. — 2: Li- 
gament. externe, — 3. Ligament interne.— 4, Ligaments postérieurs 
du carpe. — 5, Un des ligaments postérieurs-du carpe et du méta- 
carpe. ~ 6. Ligament’du trapéze et du second os métacarpien. — 


7. Un des ligaments dorsaux qui unissent les’ quatre derniers mé- 
tacarpiens. 


. Fig. 6. — Cette figure montre les ligaments latéraux’ de l’articula- 
tion métacarpo-phalangienne et des articulations phalangiennes d’un 
doigt. 

Fig. '7- — Elle montre’: 4 et 2: Ligaments antérieurs des articu- 
lations phalangiennes d’un doigt: 

Fig. 8. — Elle -montre: les Hgaments Jatéraux des articulations 
métacarpo-phalangiennes, et phalangiennes. 
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SYNDESMOLOGIE PL. 7. 


Fig. 4. ARTICULATION COXO-FEMORALE, 
4. Ligament capsulaire. 


Fig. 2. ARTICULATION. COXO-FEMORALE DONT LE LIGAMENT 
CAPSULAIRE EST DETRUIT. 


4. Bourrelet, ou ligament cotyloidien. — 2. Tendon du droit an- 
térieur de la cuisse continu avec ce ligament. — 3. Ligament rond. 


Fig. 3. ARTICULATION FEMORO-TIBIALE. 


4. Tendon du muscle triceps fémoral. — 2. Ligament rotulien. — 
3. Ligament latéral interne de la-rotule. — 4, Ligament interne de 
larticulation:- fémoro-tibiale. — 5. Tendon de l'aponévrose fascia 
lata, faisant les fonctions de ligament. — 6. Ligament externe de 
l’articulation fémoro-tibiale. ” 


Fig. 4. ARTICULATION FEMORO-TIBIALE VUE EN ARRIERE. 


4 et 2. Tendons coupés des muscles jumeaux.— 3. Tendon coupé 
du muscle demi-membraneux, d’ou partent trois faisceaux. — 
k. Tendon du muscle,poplité. — 5. Ligament postérieur. — 6. Bord 
postérieur du ligament interne. — 7. Ligament externe. _ 

Fig. 5. ARTICULATION FEMORO-TIBIALE A L'INTERIEUR. 


4. Tendon du ligament rotulien coupé et renversé. — 2. Petite 
bourse synoviale. — 3 et 4. Condyles externe et interne-du fémur. 
— 5 et 6. Ligaments croisés antérieur et postérieur. — 7 et 8. Fi- 
bro-cartilages. 

Fig. 6. EXTREMITE SUPERIEURE DU TIBIA VUE EN DESSUS. - 


4 et 2. Ligaments croisés antérieur.et postérieur coupés. — 
3. Fibro-cartilage interne. — &. Fibre-cartilage externe. 

Fig. '7. ARTICULATIONS PERONEO-TIBIALES VUES EN AVANT. 

4. Ligaments inter-osseux. — 2. Ouverture qui donne passage a 
des vaisseaux. — 3. Ligament péronéo-tibial antérieur et supérieur. 
— 4. Ligament péronéo-tibial antérieur ef inférieur.’ 


PL. 20. 


SYNDESMOLOGIE PL..8. ao 


Fig. 4. ARTICULATION TIBIO- TARSIENNE EN AVANT: 


4. Ligament péronéo-tibial inférieur et antérieur. — 2. Ligament 
antérieur de .l’articulation tibio-tarsienne. -— 3. Ligament interne. 
— 4, Ligament externe et anterieur. -— 5: Ligament externe et 
moyen. 

Fig. 2, ARTICULATION TIBIO-TARSIENNE EN ARRIERE. 


A, Ligament péronéo-tibial, postérieur et inférieur. + 2. Fibres 
de renforcement étendues entre les deux malléoles. — 3. Ligament 
postérieur. — 4 et 5. Faisceaux du ligament interne. — 6. Liga- 
ment externe et postérieur. — 7. Ligarhent externe. et moyen. — 
8. Petit ligament interne du calcanéum et de l’astragale. — 9: Liga- 
ment postérieur du calcanéum et de |’astragale. 


Fig. “3, LIGAMENTS DORSAUX DU TARSE ET DU METATARSE. 


A et 2. Faisceaux ligamenteux situés dans lé-creux’ calcanéo-as- 
tragalien. — 3. Ligaments calcanéo-scaphoidien et calcanéo-cuboi- 
dien formant une espéce d'Y. — 4. Ligament_caleanéo-cubordicn 
supérieur. — 5. Scaphoide d’ ou ‘partent des ligaments pour le cal- 
canéum,, pour les trois cunéiformes et pour le cuboide.-— 6. Un 
des ligaments dorsaux des os cunéiformes. — 7. Ligament du pre- 
mjer ‘cunéiformie ” et du premier os métatarsien. — 8. Second ‘os 
métatarsién d’ou partent trois ligaments pour des 0$-éunéiformes. — 
9. Os cuboide d’ou partent des ligaments pour les froisiéme, qua- 
triéme et cinquiéme métatarsiens. — 10. Ligament du troisiéme os 
cunéiforme et du troisiéme métatarsien. — 41. Un-des ligaments 
qui unissent lextrémité supérieure dés os métatarsiens. 


Fig. 4. LIGAMENTS PLANTAIRES DU TARSE ET DU METATARSE. 


4. Ligament calcanéo-scaphoidien. — 2. Ligament ‘calcanéo-cu- 
boidieri. — 3. Divers-faisceaux ligamenteux ; dont quelques-uns sont 
une continuation du tendon du jambier postérieur. — 4, Faisceaux 
ligamenteux transverses communs. — 5. Ligament du premier os 
cunéiforme et du premier métatarsien.—6. Un des ligaments trans- 
verses qui unissent l'extrémité postérieure. des os métatarsiens. — 
7. Ligament transversé commun de l'extrémité antériéure des os 
métatarsiens.” 


Fig. 5. —1.-Os sésamoides de l’articulation métacarpo-phalan- 
giénne du gros orteil. — 2. Ligament antérieur ‘d'une articulation 
phalangienne. 

Fig..6. — A et 2, Ligaments latéraux d'une articulation phalan- 
gienne. 

Fig. 71 — 4 Ligament latéral d'une articulation phalangienne. 
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MYOLOGIE PL. ‘4. 


Fig. 14. TETE VUE DU COTE DROIT, PRESENTANT LES MUSCLES 
SUPERFICIELS, 


A. Sternomastoldien et — B. trapéze -réunis. supérieurement 
par une aponévrose. — C. Splénius. 


A. Aponévrose épicranienne. — 2 et 3. Muscles frontal et pyra- 


midal du nez, qui en est une dépendance. — &. Occipital. — 
5. Auriculaire supérieur. — 6. Auriculaire postérieur. — 7. Au- 
riculaire antérieur. — 8. -Orbiculaire des paupiéres. — 9. Trian- 


gulaire du nez. — 40. Elévateur commun de I’aile du nez et de la 
lévre supérieure. — 44, Elévateur propre de la lévre supérieure. 
— 42. Petit zygomatique. — 13. Grand zygomatique.. — 14. Peau- 
cier du cou. — 44’. Portion ‘supérieure du peaucier, constituant 
le musculus risorius Sanctorint. — 45. Triangulaire de la lévre 
inférieure. ~ 46. Carré de la lévre inférieure. — 47. Releveur du 
menton. — 418. Orbiculaire des lévres. — 49. Portion du bucci-- 
nateur. — 20. Masséter. 


Fig. 2. TéTE VUE DU COTE. DROIT, PRESENTANT DES MUSCLES 
SUBJACENTS. : 

A. Masséter coupé. — B. Articulation are aaa laine liga- - 
ment latéral externe. 


4.-Muscle temporal. — 2. Sourcilier. —-3. Muscle grand, 
oblique, et’ $4 poulie réflexion. — 4, Réleveur de la paupiére su- 
périeure. — 8. Triangulaire du nez..— 6. Abaisseur de l’aile du 
nez.. — 7. Canin continu avec le triangulaire de la lévre inférieure 
coupé. — 8.-Buccinateur traversé par le canal parotidien ou de 
Sténon, se continuant avec l’orbiculatre des lévres. — 9. Carré de 
~Ja lévre inférieure. —~40. Releveur du menton. 


Fig. 3. PoRTION ANTERIEURE DE 1ORBITE DU COTE DROIT. 

1. Partie antérieure du globe de l’cil. — 2 et 2’. Paupiéres 
coupées et tirées en avant. —3 et 3’. Les deux faisceaux du muscle 
lacrymal ou de Horner. — 


—- Cpa 


Pla2z2: 


MYOLOGIE PL. 2. = 


Fig. 4. OEIL DROIT ET SES MUSCLES. 


A, Muscle droit supérieur. — 2. Droit Pe rien, — 3. Droit in- 
terne. — 4. Grand obl:que engagé dans sa poulie de réflexion, — 
5. Petit oblique. 


Fig. 2. OEIL DROIT VU EN ARRIERE ‘AVEG LES QUATRE MUS- 
CLES DROITS ETENDUS ET LES: DEUX. MUSCLES “OBLIQUES, CON- 
TINUS EN ARRIERE PAR LEUR -APONEVROSE D'INSERTION. 


Fig. 3. — Cette figure montre les muscles ptérygoidiens du cbté 
gauche. 


4. Muscle ptérygoidien externe. — 2. Ptérygoidien interne. 
Fig. 4. MUSCLES SUPERFICIELS DU COU.(cété gauche). 


4. Muscle peaucier. — 2. Quelques fibres continues avec celles 
du muscle peaucier, formant le musculus risorius: Santorini. — 
3. Sterno-mastoidien: — 4. ‘Trapéze. — 5. Splénius. —-6. Triangle 
cervical , formé, éri avant, par le sternd-mastoidien ; en arriére. nar 
le trapéze; en bas, par la clavicule. 
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PL. 23. 


MYOLOGIE PL. 3. 


Fig. 1, MUSCLES SUS ET SOUS-HYOIDIENS (cété droit), 


1. Ventre-antérieur, et — 2. Ventre-postérieur du muscle digas- 
trique. — 3, Mylo-hyoidien. — 4. Stylo-hyoidien. — 5. Styloglosse. 
— 6. Stylo-pharyngien? — 7. Sterno-hyoidien. — 8. Omoplato- 
hyoidien. — 9. Thyro-hyoidien. — 410. Sterno-thyroidien. — 
41. Scaléne antérieur. — 12. Scaléne postérieur. 

Fig. 2. MUSCLES DE LA LANGUE (cété droit). 

4. Apophyse styloide du temporal.— 2. Stylo-hyoidien.— 3. Gé- 
nio-hyoidien. — 4. Stylo-pharyngien. = 5: Styloglosse — 6. Hyo- 
glosse. — 7. Lingual. — 8. Génioglosse. 

Fig. 3. MUSCLES DU PHARYNX VUS A DROITE ET EN ARRIERE. 


4. Muscle sterno-thyrotdien. — 2. Rapheé des muscles pharyngiens 
en arriére. — 3. Apophyse styloide. — 4. Muscle stylo-pharyngien. 
— 5. Constricteur supérieur. — 6. Constricteur moyen. — 7. Con- 
stricteur inférieur. — 8. Aponévrose buccinato-pharyngienne. — 
9. Buccinateur. — 10. Conduit parotidien. — 14 et 42. Muscles 
stylo-glosse et hyo-glosse coupés.—13. Fibres postérieures du gé— 
nio-glosse se continuant avec le constricteur supérieur du pharynx. 
— 14. Génio-hyoidien. ; 


PL. 26. 


MYOLOGIE PL. 4 oe 


Fig. 4. — La partie antérieure de la téte est détachée de la co- 
lonne vertébrale, et le pharynx est ouvert en arriére pour montrer 
les muscles du voile du palais et de Ja partie postérieure du larynx. 


4. Muscle péristaphylin interne. —: 2. Péristaphylin externe. — 
3. Muscle azygos. — 3’. Amygdale. — 4. Glosso-staphylin. — 
8. Pharyngo-staphylin: — 6. Un des muscles crico-aryténotdiens 
postérieurs. — 7. Muscle aryténoidien ‘composé de faisceaux croisés 
et d'un faisceau transverse. 


Fig. 2. — Cette figure montre les muscles supérieurs du voile du 
palais dans une proportion plus forte. ’ 

4. Muscle ptérygoidien externe. — 2. Péristaphylin interne. — 
3 et 4. Péristaphylins externes. — 5. Muscle azygos, divisé en 
deux faisceaux qu’on nomme muscles palato-staphylins. — 6. Ex- 
trémité supérieure du muscle pharyngo-staphylin. 

Fig. 3. LANGUE VUE EN DESSOUS. 


(; Muscle styloglosse. — 2. Hyoglosse. — 3° Muscle lingual. — 
&, Extrémité inférieure d'un muscle génioglosse détachée de l’apo- 
physe géni. — 3. Partie antérieure de ce muscle. — 6. Partie pos- 
térieure. — 7. Sillon qui sépare les deux muscles génioglosses. 

Fig. 4. LARYNX VU DE COTE ET DONT UNE PORTION DU CAR- 
TILAGE-THYROIDE A ETE ENLEVEE. : 2 

- 4. Muscle crico-aryténoidien postérieur. —2. Muscle crico-aryté- 
noldien latéral.—-3. Muscle thyro-aryténotdien. 4. Quelques fibres 
constituant un petit muscle .aryténo-épiglottique. 
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PL. 25. 


MYOLOGIE PL. 5. 


MUSCLES SUPERFICIELS DE LA PARTIE ANTERIEURE DU TRONC. 


4. Grand pectoral séparé du deltoide par un petit espace. —- 
2. Petit pectoral. — 3. Sous-clavier. — kh: Grand dentelé. — 
5. Un intercostal interne. — 6. Grand oblique. — 7. Anneau in- 
guinal. — 8. Petit oblique. — 9. Aponévrose du grand oblique 
renversée: — 40. Crémaster. — 44, Ligne blanche. 


PL. 26. 


MYOLOGIE PL. 6. 


Fig. 4. MUSCLES DE L’ABDOMEN. 

4. Muscle petit oblique ‘dont l'aponévrose est divisée en > — 
2. feuillet antérieur coupé et’-renversé, — et: én’: 3. feuillet 
postérieur qui n’atteint que le quart inférieur du muscle droit. — 
4, Transverse dont l'aponévrose est divisée en: — 5. feuillet su- 
périeur qui passe derriére le muscle droit, — et en: 6. feuillet 
inférieur qui passe devant. — .7.- Pyramidal de Vabdomer. — 
8. Droit abdominal. — 9. Ligne blanche. — 


Fig. 2. MUSCLES DES PARTIES GENITALES CHEZ L'HOMME. 


4. Muscle. ischio-caverneux. —- 2. Muscles bulbo-caverneux unis 
par un raphé. —°3. Transverse’ du périnée, divisé en deux fais— 
Geaux. — 4. Constricteur de l’anus. — 8. Releveur de |’anus. 
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MYOLOGIE PL. 7. 


Fig. 4. MUSCLES DES PARTIES GENITALES CHEZ LA FEMME. 


4. Muscle ischio-caverneux. — 2. Constricteur de la vulve. ~ 
3. Transverse du périnée. — 4. Constricteur de l’anus. — 5. Re~ 
leveur de l'anus. — 6. Clitoris. — 7. Méat urinaire. 


Fig. 2. MUSCLE TRIANGULAIRE DU STERNUM. 


Fig. 3. Cette figure offre les muscles antérieurs de la portion 
cervicale de la colonne vertébrale. 


4. Grand droit antérieur de la téte. — 2. Petit droit antérieur 
de la téte. — 3. Droit latéral de la téte. — 4 et 5. Muscles inter- 
transversaires. — 6. Scaléne antérieur. — 7. Scaléne postérieur. 


Fig. 4. VUE DU CANAL INGUINAL EN AVANT. 


4. Aponévrése du grand oblique: fendue au-dessus du- pli de 
l'aine et renversée en sens inverse. —2. Fascia intercolumnaris.— 
3. Bord inférieur du petit oblique. — 4. Crémaster, dont les fibres 
se continuent avec les fibres 4 anse du cordon spermatique. 


BLY 28. 


MYOLOGIE PL. 8. 


DIAPHRAGME. MUSCLES DES LOMBES, etc. 


Fig. 4. — 4, Appendice xyphoide.souleve par une erigne. — 
2. Centre phrénique. —.3. Ouverture de la veine cave inferieure. 
— 4,4. Fibres charnues latérales. —-5. OEsophage et ouver- 
ture qui lui donne passage. — 6. Pilier- droit du diaphragme. 
— 6’. Pilier gauche. — 7. Ouverture aortique, complétée en 
dessous’ par quelques fibres des piliers qui s’entre-croisent. — 
8, 8. Trous pour le passage des nerfs splanchniques. — 9. Ar- 
cade fibreuse sous laquelle passent les muscles petit et grand 
psoas. — 40; Petit psoas. — 44. Grand psoas. — 42. Arcade 
sous laquelle passe le muscle carré des lombes (aponévrose cintrée 
du diaphragme); — 13. Carré des lombes... 


Fig. 2. — 4. Appendice xyphofde. — 2. Faisceaux du dia--. 
phragmne a travers lesquels le’ tissu cellulaire du médiastin se con— 
tinue avec: celui de l’'abdomen. —-3, 3. Attaches du diaphragme 
aux cartilages costaux. 


Fig. 3. — 4. Petit psoas. — 4’. Expansion aponévrotique du 
tendon du petit psoas coupé. — 2. Grand psoas. — 2’. Extrémité 
inférieure du grand psoas coupé. — 3. Carré des lombes caché en 
partie par les muscles psoas. — 3’. Carré des lombes a.découvert. 
— 4, 4. Trous vasculaires. — 5, 8: Muscles intertransversaires 
des lombes. — 6. Muscle iliaque. — '7. Muscle obturateur. 
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PL. 29: 


MYOLOGIE PL. 9, 


. MUSCLES SUPERFICIELS DE LA PARTIE POSTERIEURE DU TRONC. 

4. Trapéze. — 2° Grand-dorsal. — 3. Grand rond. — &. Rhom- 
boide. — 5. Angulaire dé l’omoplate. — 6. Splénius. ~ 7. Ex- 
trémité sitpérieure du grand complexus. — 8. Sterno-mastoidien. 
— 9. Deltoide soulevé. ; 


PL. 30. 


MYOLOGIE PL. 10. 


MUSCLES PROFONDS DE LA PARTIE POSTERIEURE DU TRONC. 


1. Petit dentelé postérieur et supérieur. — 4’. Intercostal. — 
2. Petit dentelé postérieur et inférieur. — "5 Aponévrose du petit 
oblique , faisant suite au muscle petit dentelé postérieur et infé 
rieur. — &. Aponévrose vertébrale a la partie externe de laquelle 
on voit quelques tendons du sacro-lombaire. — 3. Splénius. — 
6. Sacro-lombaire porté en dehors. — 6’. Portion supérieure du sa— 
cro-lombaire, faisceau cervical descendant. — 7. Partie inférieure 
du long dorsal. — 8. Tendons internes du long dorsal attachés aux 
apophyses transverses. — 9. Tendon interne du long dorsal coupé 
et porté en dehors. — 9’. Tendon de ce muscle attaché 4 une apo-~ 
physe transverse. — 40,40. Tendons externes attachés a l’espace 
compris entre Ja tubérosite costale et langle costal. — 14. Trans- 
versaire du cou et du dos, tiré en dehors par une érigne. — 
42. Petit complexus.— 13. Grand complexus. — 14. Transversaire 
épineux. — 15. Epino-épineux de Winslow. — 16. Muscles in- 
ter-épineux cervicaux. 
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PL. 34. 


MYOLOGIE PL. 44. 


Fig. 4. — 4. Splénius , faisceau occipital. — 2. Faisceau cer- 
vical de ce muscle. — 3. 5.Grand complexus. — 4. Petit complexus. 


Fig. 2. MUSCLES PROFONDS ET POSTERIEURS DU COU. 


4. Petit complexus. — 2. Grand complexus. — 3. Grand. droit. 
— 4, Petit droit. — 5. Grand oblique. —6. Petit oblique. 


Fig. 3. — Cette figure représente quelques vertébres et la partie 
oblique postériéure des cétes correspondantes. Elle doit étre exa— 
minée aprés les divers faisceaux qui composent le sacro-spinal. 


4. Un des muscles intercostaux externes dans ses rapports avec un 
muscle.— 2: Surcostal externe. — 3. Intercostal interne. — 4. Cing 
faisceaux du muscle transversaire épineux partant d'une apophyse. 
transverse unique, et allant se rendre, successivement et suivant 
l’ordre de position, a la lame d’vne vertébre au-dessus , a l’union 
d'une Jame vertébrale avec une apophyse épineuse d'une seconde 
vertébre, 4 la base de l’apophyse semblable d'une troisiéme, au 
milieu d'une quatriéme,.et enfin au-sommet d’une cinquiéme ver- 
tebre. 


Poe. 


MYOLOGIE PL. 42. 


Fig. 4. — 4. Muscle deltoide. Son tendon se continue avec’ 
l’dponévrose brachiale: 

Fig.. 2. MUSCLES ‘POSTERIEURS DE L'EPAULE. 

4. Muscle sus-épineux. — 2. Sous-épineux. — 3. Petit rorid. 
— 4. Grand rond. —-8. Extrémité du grand dorsal. 

Fig. 3. MUSCLES ‘ANTERIEURS DU‘ SCAPULUM ET DU BRAS. 


" 4, Muscle’ sous-scapulaire. — 2. Biceps brachial. — 3. Coraco- 
brachial. — 4. Brachial antérieur. — 5. Extrémité du grand pec- 
toral. — 6. Grand rond. — 7. Portion interne du-triceps brachial. 
-— 8. Expansion aponévrotique du biceps qui va.se perdre dans l’a- 
ponévrose brachuale. ; 

Fig. 4.— 4. Extrémité du deltoide embrassée par. le brachial an- 
térieur. —2- Brachial: antérieur. 
Fig. 5. —-4. Portion du deitoide. — 2. Triceps bracbial. — 

3. Portion moyenne ou longue portion de ce muscle: — ‘4+ Portion. 
externe. — 5: Portion interne. — 6. Anconé. 
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MYOLOGIE PL. 43. 


MUSCLES ANTERIEURS DE L'AVANT-BRAS ET DE LA MAIN. 


Fig. 4. — A. Extrémité inférieure du muscle biceps brachial, 
dont on a coupé l'expansion aponévrotique. — B. Brachial anté- 
rieur. — C. Brachial postérieur. 


4. Grand pronateur. — 2. Grand palmaire. — 3. Petit pal- 
maire, dont le tendon se continue avec — 3/. L'aponévrose yal- 
maire. — 4. Cubital antérieur. — $. Grand supinateur. — 
6. Premier radial. — 7. Second radial. — 8. Fléchisseur digital 
superficiel. — 9. Petit abducteur du ee ‘—— 40. Opposant. — 
44. Palmaire cutané. 


Fig. 2. — A. Tendon du biceps_brachial. — B.-Attache du 
muscle brachial antérieur. 


4. Tendon coupé du grand supinateur. — 2. Premier ra- 
dial. —- 3. Second radial. — 4. Court supinateur. — 5. At- 
tache du grand pronateur. — 6. Grarid fléchisseur du potice. — 


7. Cubital antérieur. — 8. Fléchisseur digital superficiel. — 
9. Echancruré de ce muscle, au fn de laquelle on aperédvit le 
muscle fléchisseur digital profond. — 410. Tendon fléchisseur pé- 
nétrant dans une gaine digitale. — 44. Division d'un tendon du 
fléchisseur superficiel, perforée par un tendon du fléchisseur pro- 
fond. — 42. Ligament annulaire antérieur du carpe. — 13. Muscle 
opposant du pouce. — 44. Portion externe du petit fléchisseur. — 
4%. Muscle adducteur.—46. Adducteur du petit doigt. — 17 Fié- 
chisseur. du pétit doigt. 


Fig. 3. — 4. Second radial, — 2. Court supinateur. — 3. Flé~ 
chisseur digital profond. — 4. Un muscle lombrical. — 5. Grand 
fléchisseur du pouce. — 5’. Tendon de ce muscle. — 6. Carré ou 
petit pronateur. — 7. Portion interne du petit fléchisseur du pouce. 
— 8. Opposant du pouce. — 9. Adducteur du pouce. — 40. At- 
tache de l’adducteur du petit doigt. — 44. Opposant du petit: 


doigt. 
-—2<I oe 


PL. 34. 


MYOLOGIE PL. (44%. 


MUSCLES POSTERIEURS DE L'AVANT-BRAS ET DE LA MAIN,: —— 


Fig. 4. — 1. Tendon coupé du grand palmaire. — 2. Carré 
es — 3. Les trois portions du petit fléchisseur du pouce. 
t- Adducteur du pouce.. — 5, 5, 5, 5. Muscles interdsseux au 


a de sept. On. voit aussi bien les interosseux dorsaux 4 la 
face palmaire de la main, que les interosseux Dee eux- 
mémes. 


Fig. 2. — 4. Tendon du cubital postérieur.-—+ 2..Tendon du 
premier radial. — 3. Tendon du second radial. — 4, Tendon du 
grand extenseur du pouce. — 5, 5, 3, 5, Les quatre interosseux 
dorsaux. — 6, 6, 6. Les trois rene rert palniaires dont la partie 
supérieure est cachée par Jes interosseux dorsaux. 


Fig. 3. — A. Extrémité inférieure du brachial postérieur. — 
B. Portion du brachial antérieur. 


4.-Grand supinateur. — 2. Premier. radial. — 2/..Tendon de 
ce muscle. — 3. Second radial. — 3’. Tendon de ce muscle. — 
4. Grand abducteur du pouce. — 3, Petit extenseur. — 6. Grand 
extenseur. — '7..Extenseur commun des doigts. — 8. Extenseur 
propre du petit doigt..— 9. Cubital postérieur. — 10. Anconé. 
—-44, Une languette fibréuse d'union entre deux tendons de l'ex- 
tenseur coramun. — 12. Portion moyenne d‘un tendon extenseur. 
— 13, 43, Portions latérales réunies du méme tendon. — 44, 
44..Expansions des muscles interosseux qui-viennent 4 ce tendon. 


Fig. &. —'1. Anconé. — 2. Attache supérieure du premier ra- 
dial. — 2’. Tendon cdype de ce muscle. — 3. Second radial.: - 
&, Petit supinateur. — 5- Grand abducteur du pouce. = 6. Petit 
extenseur. — 7. Grand extenseur. — 8. Extenseur propre de I’in- 
dicateur. — 9. Tendon de l'extenseur commun, avec lequel il se 


confond. — si Premier intérosseux dorsal. 
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MYOLOGIE PL. 15, 


MUSCLES DE LA FESSE ET DU BASSIN , ET POSTERIEURS DE LA 
CUISSE. 


Fig. 4. TERMINAISON DES MUSCLES QUI CONSTITUENT LA PATTE 
D'OIE. 


4. Couturier. — 2. Droit interne de la cuisse. — 3. Demi-ten- 
dineux. Entre ces deux derniers muscles on apercoit le demi-mem- 
braneux. 


Fig. 2. — 1. Grand fessier. — 2. Aponévrose qui recouvre le 
moyen fessier. — 3. Faisceau des muscles postérieurs de la cuisse. 
4, Portion du vaste externe. 


Fig. 3. — 4. Attache supérieure du grand fessier. — 4’ OATS 
tache inférieure. —- 2. Grand ligament sacro-sciatique.— 3. Moyen 
fessier. — 4 Pyramidal du bassin. — 8. Obturateur interne , 
placé entre le muscle jumeau supérieur et “le muscle jumeau infé-. 
rieur. — 6. Carré crural. — 7+ Extrémité supérieure du muscle 
demi-tendineux coupé. — ‘7’. Extrémité inférieure. — 8, Demi- 
membraneux. — 9. Biceps crural. — 10. Portion du_grand adduc- 
teur. — 44.:Droit interne. — 12’, 12. Muscles jumeaux. - 


Fig, 4. — 41. Petit fessier. — 2- Jumeau supérieur. — 3. Obtura- 
teur interne. — 4. Jumeau inférieur. — 5. Attache inférieure du 
grand fessier. — 8. Attache supérieure de la courté portion du bi. 
ceps. — 7. Vaste externe. — 8. Grand adducteur. — 9. Droit in- 
erne. — 10, 40, 40. Trous vasculaires. 


PL. 36. 


MYOLOGIE PL. (6. 


MUSCLES ANTERIEURSY ET INTERNES DE LA CUISSE. 


Fig. 4. —— 4. Muscle grand psoas. — 2. Muscle iliaque. — 
3. Muscle du fascia lata. — 3’. Aponévrose fascia lata. — 4. Moyen 


fessier. — 5. Couturier. — 6. Droit antérieur de la cuisse. — 
7. Vaste externe. — 8. Vaste interne. 9.’ Rotule. — 10. Apo- 
névrose du genou. — 44. Pectiné. — 12. Premier ou moyen ad- 


ducteur. — 43. Droit interne. 


Fig. 2° — 4. Tendon commun des musclés psoas et illaque. — 
2: Attache supérieure du couturier soulevée. — 2". Attache infé- 
rieure. — 3. Tendon bifide du droit antérieur de la cuisse. — 
3’, Attache inférieure de ce muscle. — 4. Partie antérieure du 
moyen fessier. — 5. Vaste externe, portion externe du muscle 
triceps crural.— 5’. Vaste interne ou portion interne. de ce muscle. 
— 6. Pectiné. — 7. Premier ou moyen adducteur. — 8. Grand 
adducteur. — 9. Droit interne. 


Fig. 3. — 4. Attache supérieure du droit antérieur. — 2. At- 
tache inférieure abaissée. — 3. Muscle sous-criral. — 4. Attache 
inférieure du moyen adducteur. — 8. Petit adducteur. — 6. Grand 
adducteur. — 7. Obturateur externe. 
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MYOLOGIE. PL. (47. 


MUSCLES DE LA JAMBE ET DU PIED. 
Fig. 4. MUSCLES ANTERIEURS DE LA JAMBE. 


4. Extrémité inférieure du biceps crural. — 2. Jambier anté- 
rieur. — 3. Extenseur du gros orteil. — 4. Extenseur commun 
des orteils. — 8. Péronier antérieur. — 6: Portion des .muscles 
soléaire et jumeau externe. — 7, 7. Grand péronier latéral. — 
8, 8. Petit péronier latéral. — 9. Ligament annulaire antérieur. 


— 40. Muscle pédieux. — 44, 44. Muscle abducteur du petit 
orteil: - 


Fig. 2. MUSCLES POSTERIEURS ET SUPERFICIELS’ DE LA 
JAMBE. 


1. Tendon du demi-membraneux. — 2, 2. Muscles jumeaux. — 
3. Extrémité supérieure du. jambier gréle. — 3’. Son. tendon. —- 
§, 4. Muscle soléaire. — 5. Aponévrose commune des muscles 
jumeaux et soléaire, qui se termine par. — 6. Le tendon d'Achille. 
— 7. Grand - péronier latéral. — 8. - Petit péronier latéral. — 
9, Fléchisseur commun des orteils. —.10. J ambier postérieur. 


Fig. 3. —4. Tendon trifide du demi-membranéux. — 2, 2..Ex- 
trémité supérieure des muscles jumeaux. — 2’, 2’. Extrémité in- 
férieure..— 3. J ambier gréle. — 4. Muscle soléaire.— 5. Muscles 
péroniers latéraux. — 6. Fléchisseur. commun des orteils. — 
7. Fléchisseur propre du gros orteil. — 8. Jambier postérieur. 


Fig. &. MUSCLES.SUPERFICIELS DE LA PLANTE DU PIED. 


4. Aponévrose plantaire coupee. — 2. Petit fléchisseur des or- 
teils. — 3: Abducteur du eros orteil. — 4.- Portion interne du 
petit fiéchisseur du gros orteil. — $. Tendon de son grand fié- 
chisseur. — 6, Abducteur du petit orteil..— 7. Son. fléchisseur 
propre. | 
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MYOLOGIE PL. (8. 


MUSCLES POSTERIEURS ET PROFONDS DE LA JAMBE ET DE-LA 
PLANTE DU PIED. — MUSCLES INTEROSSEUX. 


Fig. A: At Muscle poplité. -— 2. Tendon du demi-membraneux. 
— 3. Ligament externe de l’articulation du genou. — 4, 4. Extré- 
mité supérieure du muscle soléaire. — 5. Grand fléchisseur com- 
mun des orteils. — 6. Grand fléchisseur propre du gros orteil. — 
7. Tendon du jambier postérieur. — 8. Grand péroniér. latéral. — 
9.. Petit péronjer-latéral. — 10. Accessdire du grand fléchisseur 
commun des orteils. —. 44. Abducteur du gros -orteil, coupé. — 
4%. Petit fléchisseur. — 13. Abducteur du petit orteil coupé. — 
44: Petit fléchisseur. 


Fig, 2. — 4. Tendon d’Achille coupé et abaissé. — 2. Tendon 
coupé du.grand fléchisseur des orteils. ‘— 3, Extrémité supérieure 
du grand fléchisseur propre du gros orteil. — 343s Extremité infé- 
rieure’ du méme. muscle. —.4. Jambier postérieur. — §. Grand 
péronier latéral. — 6. Petit péronier latéral. --  ~ 


Fig. 3. —4. Tendon Ff grand fléchisseur commun ‘des orteils. — 

2. Tendon du grand fléchisséur propre du gros orteil. — 3. Tendon 
du jambier postérieur. — 4. Tendon du grand péronier latéral. 
4’. Tendon du court péronier latéral. — 5. Tendon coupé ‘de l'ab- 
ductéur du eros orteil. — 6. Petit fléchisseur du- grog orteil. — 
7 Adducteur oblique: — 8. Adducteur- transverse.— 9.’ Muscles 
interosseux. 


Fig. 4, —4.-Tendon du grand péronier latéral..— 2. Muscles 
interosseux a la plante ‘du. pied. On y voit en méme temps les inter- 
osseux plantaires et la par tie--inférieuré des interosseux dorsaux. 


Fig. 8. — 4,4, 4; 4. Muscles interosséux dorgaux au dos, du 


pied.— 2; 2; 2. . plantaires, dorit.on n ‘apérgoit que les 
tendons. - 
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APONEVROLOGIE PL. (4. 


Fig. 1.. APONEVROSES DU cou. — Le muscle peaucier est enlevé 
avec le fascia superficialis qui l'unit au muscle du cdté opposé. 

4. Feuillet ‘superficiel de l'aponévrose cervicale. — 2. Aponévrose 
massétérine, et — 3. Aponévrosé parotidienne; -continuation de 
V'aponévrose cervicale. — 4. Aponévrose sus-clavieulaire, continua- 
tion de l’aponévrose cervicale. — 5. Portion superticielle de’ l’apo- 
névrose cervicale se prolongeant sur le muscle grand pectoral. — 
6. Yeine jugulaire externe appliquée immédiatement sur le muscle 
sterno-mastoidien, et vue a travers la.portion superficielle de l'a- 
ponévrose cefvicale. 


Fig. 2, APONEVROSES DU COU: 


4.. Portion moyenne de: l'aponévrose cervicale: — 2. Feuillet su- 
perficiel de cette aponévrose coupé. — 3. Feuillet moyen -passant 
‘sous le sterno-mastoidien, se confondant avec le tendon du muscle 
omoplato-hyoidien, et formant au-dessus — 4. la gaine.des gros 
vaisséaux du cou. — 5. Sterno-mastoidien coupé. — 6. Portion de 
l'aponévrose cervicale s’attachant a la machoire inférieure, et sépa- 
rant —'7. la glande parotide et — 8. la glande sous-maxillaire. 

Fig. 3. “APONEVROSES DU COU. 

4. Portion- superficielle de I’ aponévrose cervicale coupée’ — 
2. Muscle sterno-mastoidien coupé. — 3. Feuillet moyen. de Tapo- 
névrose cervicale: — 4: Feuillet profond.de cétte aponévrose se 
ee dans la poitrine et s‘attachant au bord inférieur du — 

‘ corps thyroide. 

Fig. &. APONEVROSE PREVERTEBRALE. 

4. Aponévrose prévertébrale. — 2: Muscle scaléne antérieur fa‘- 
sant Saillié ‘& travers cette aponevrose. — 3. Clavicule coupée. — 
4, Sterno-mastoidien coupé. — 

Fig. 5. APONEVROSES DE L'AISSELLE. 

1. Muscle grand péctoral coupé. — 2. Petit pectoral..— 3. Fais- 
ceau aponévrotique auquel se fixént en dessus et en dessous,. — 
4, 4. l'aponévrose sous-claviculaire. — 5. Ligament suspenseur de 
i'aisselle. 

Fig. 6° APONEVROSES DE L'OEIL. 

4 et 2. Aponévrése des paupiéres continue’ avec les fibro-cartilages 
tarses. — 3. Feuillet aponévrotique-réunissant les muscles de l'ceil , 
simple entre: ces ‘muscles, ét se divisant a ces deux feuillets a leur 
niveau pour former leur gaine. — 4&, Feuillet aponévrotiquée recou- 
vrant immédiatement la sclérotique et se terminant vers l'union du 
nerf optique avec cette membrane, — 5. Nerf optique. 


PL. 40, 


APONEVROLOGIE’PL. 2. 


Les figures 1, 2, 3 et.& sont des coupes perpendiculairés des 
membres destinés 4 montrer les loges aponévrotiques. des’ muscles, 
et les rapports de ees loges et des muscles avec les os, les vaisseaux 
et les nerfs. ; 

Fig, 4, — Coupe DU BRAS DROIT VERS LE TIERS INFERIEUR 
DU DELTOIDE.. 

- Fig. 2. Coupe DEL’ AVANT-BRAS DROIT ASA PARTIE MOYENNE. 
Fig. 3.— CoUPE DE LA GUISSE DROITE A SA PARTIE MOYENNE.’ 
Fig. 4. — COUPE DE-LA JAMBE DROITE A SON TIERS SUPERIEUR. 
Fig: 5. — FASCIA SUPERFICIALIS DE L ABDOMEN. 

4. Fascia supenficialis de abdomen.’ — 2, ‘Prolongement de ce 
fascia sur la cuisse. — 3. Sa continuité avec, le dartos. — 4. Li- 
gament suspenseur accessoire de Ja vergé formé par le fascia super-— 
ficiaiis, 

‘Fig. 6. —4. Fascia guperficialis renversé. — 2. Feuillet réfléchi 
du. fascia superfictalis s’attachant & l'arcade crurale. — 3. Aponé- 
vrose du grand oblique. — 4. Anneau inguinal par-ou passe le cordon 
spermatique.. —.5.~Fibres qui bornent cet anneau en réunissant Ses 
piliers , fascia-intercolumnaris.-— 6. Ligne blanche. — th Aponé- 
vrose ventriére. 
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PL. 44. 


APONEVROLOGIE PL. 3. 


Fig. 1. FaSCta TRANSVERSALIS. 


4. Muscle droit de l’abdomen. — 2. Aponévrose du grand oblique 
renversée. — 3. Portion externe an fascia transversalis. — 4. Por- 
tion interne. — 5. Orifice supérieur du trajet inguinal. 


Fig. 2 et 3. — AINE (aponévroses). 


Fig. 2. —-4. Ligament suspenseur de la verge. — 2. Arcade cru- 
rale. — 3. Ligament de Gimbernat. — 4. Fascia cribriformis. — 
5. Veine saphéne ‘interne. 


Fig. 3. — 1. Feuillets aponévrotiques appliqués immédiatement 
sur les vaisseaux.cruraux. — 2. Bord falciforme de l'aponévrose de 
Ja cuisse, répondant aU confluent de la veine saphéne interne. 


Fig. &. APONEVROSES ILIAQUES, ETG., .ETCs (cété gauche - du 
bassin). . 


4. Aponévrose du grand obl.que. — 2. Bandelette iléo-pubienne 
ou ligament d’Esselbach. — 3, Aponévrose iliaque. — 4.-Tendon du 
petit<psoas. — 5. Ligament de Cooper. — 6. Vaisseaux. cruraux 
coupés , vus ‘dans l’anneau crural. 


Fig. 5. APONEVROSE INFERIEURE “DU PERINEE. 


4. Bourses relevées laissant voir le prolongement postérieur du 
dartos: — 2. Aponévrose inférieure du périnée. — 3. Excavation 
dont le ford est formé par le muscle releveur de l’anus. 


Fig. 6. APONEVROSE MOYENNE DU PERINEE. 


4. Aponéyrose inférieure du périnée coupée. -— 2. Aponévrose 
moyenne ou ligament de Carcassone. — 3. Trous des vaisseaux dor- 
saux de la verge. — 4. Bulbe de l'urétre coupé. 


. Fig. '7. APONEVROSE SUPERIEURE DU PERINEE, ha pelvia, ETC. 


4. Anneau crural.— 2. Ligament de Gimbernat. — 3. Ligament 
de Cooper. — 4. Aponévrose iliaque. formant le bord. externe -de 
l’anneau crural. — 5. Rectum renversé. = 6. Vessie renversée. — 
7. Aponévrose supérieure da périnée, composée de faisceaux dirigés 

.en différents sens. — 8. Trou pour le, passage des vaisseaux fes- 
Siers. — 9. Trou pour le passage des vaisseaux et nerf obturateurs. 
— 40: Ligament antérieur de la vessie dépendant de l’aponévrose 
pelvienne. 


« 
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APONEVROLOGIE PL. 4. 


Fig. 4. APONEVROSES DU MEMBRE SUPERIEUR. ae. 


4. Aponévrose du deltoide. — 2. Aponévrose “brachiale. — 
3. Aponévrose antibrachiale. —.4. Faisceau dé renforcement dit 
biceps qui va a l’aponévrose antibrachiale. — 5. Aponévrose pal- 
maire. — 6, Muscle palmairé cutané. 


Fig. 2. — 4, Ligament annulaire postérieur du a — 2. Apo- 
névrose dorsale de la main. 


Fig. 3. APONEVROSES DU MEMBRE INFERIEUR. 


1. Aponévrose du muscle grand fessier. — 9, } de la 
cuisse. — 3, Aponévrose du mus‘le fascia-lata. APqney He vrose 
iambiére.—-5. Aponévrose dorsale du pied. 

Fig. 4. CoupE-P1ED. 


> 


1. Ligament annulaire du .coude-pied ‘formé de deux faisceaux 
croisés. 


ah 


Fig. 5. — APONEVROSE PLANTAIRE. 


1. Faisceau moyen et languettes terminales. — 2 Faiscesu ex~ 
terne. — 3. Faisceau interne. 
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SPLANCHNOLOGIE PL. 4, 


Fig. 4. SEIN OU ORGANE DE LA LACTATION. 

A, Peau. — 2. Auréole. — 3, 3, 3, 3. Lobes graisseux dont les 
uns tiennent 4 la peau, et dont les autres sont engagés dans les 
lobes de la glande mammaire. — 4. Glande mammaire. — 5. Ma- 
melon. — 6. Conduits galactophores. — 7. Sinus d’un de ces conduits. 

Fig. 2, STRUCTURE DE LA PEAU ETUDIEE AU MICROSCOPE, D’a- 
PRES M. BRESCHET. 

4. Derme. — 2- Epiderme disposé par couches. — 3. Papilles 
disposées par paires formant les lignes de la peau. — 4. Nerfs d'une 
papille. — 5. Conduit sudorifere se dégageant entre deux papilles. 
— 6. Glande et conduit sudoriféres vus en entier. — 7. Glande et 
conduit épidermiques. Le conduit s’ouvre dans le sillon intermé- 
diaire aux paires des papilles. —-8. Appareil de sécrétion de la 
matieére colorante de la peau terminé par une foule de petits conduits. 
— 9. Matiéres colorante et épidermique se disposant peu a peu par 
couches pour former I'épiderme. — 10, 10. Vaisseaux absorbants. 
— 44. Vaisseau sanguin. 

Fig. 3. PoUcE COUPE VERTICALEMENT. 


1. Ongle. — 2, 2- Epiderme se continuant avec l’ongle. — 
3. Derme. — 4. Sillon du derme dans lequel se termine l’extrémité 
postérieure de l’ongle. — 5%. Tissu graisseux sous-cutané. — 


6. Phalange unguéale. 

Fig. 4. EXTREMITE DU POUCE DONT ON A ENLEVE L'EPIDERME. 

4. Matrice° de l’ongle. — 2- Corps papillaire de l’ongle. — 
3. Tache blanche dépourvue de papilles formant tne lunule. 

Fig. 5. COUPE VERTICALE D'UN POIL DE LA BAJQUE D'UN BOELF, 
D'APRESGAULTIER. — 

4. Le poil tendu. — 2. Membrane du follicule. — 3. Vaisseau 
s’introduisant dans le follicule par son orifice. — 4. Le méme vais- 
seau descendant dans lé follicule pour aller 4 la base du poil. — 
8. La cavité du poil, dont la base repose sur un petit corps conoide 
rougeatre. —6. La racine du follicule formée par des filets nerveux. 
— 7: Petits poils. — 8. Follicules sébacés qui garnissent l’entrée 
du bulbe des poils. 

Fig. 6. Lanaur (face dorsale). 

4. Trow borgné. — 2,:2. Papilles calicinées disposées en V. — 
3,3, 3, 3. Papilles coniques. — 4, 4,4, 4. Lignes formées par des 
papilles filiformes: — 5. Glandules de la base de-la langue. — 6, 6, 6. 


Ligaments glosso-épiglottiques. = 
Fig. 7. LANGUE COUPEE VERTICALEMENT ET DANS LE SENS 


TRANSVERSAL. - 

4. Enveloppe de la langue. —-2. Gartilage médian. — 3, 3..Mus-- 
cles génioglossés. — 4. Fibres propres verticales. — 5,-5. Fibres 
verticales continues avec les fibres précédentes et avec celles des 
muscles génioglosses. — 6. Pointillé représentant des fibres longitu- 
dinales coupées. — 7, 7: Fibres transversales. 


PL. 44. 


SPLANCHNOLOGIE PL. 2. 


Fig. 4. OE1L ET. DEPENDANCES. 


A et 2. Points lacrymaux. — 3. Conjonctiye oculaire. — &. Mem- 
brane-clignotante. — 5. Caroncule lacrymale. 


Fig. 2. ~ Elle offre les fibro-cartilages tarses réunis a leurs ex- 


trémités- 1 et 2.: “par du tissu fibreux. — 3-et 4. ee? de 
Méibornius. « 
Fig. 3. — 4. Glande lacrymate. - — 2. Sac lacrymal sur la paroi 


externe duquel 9n voit le tendon du muscle -palpébral. —- wy Canal 
nasal ouvert en dehors. — 4. Méat inférieur, 


Fig. L: GLOBE OGULAIRE VU DE COTE. 


1. Nerf optique. — 2. Un des tiuscles droits de l’ceil : les ten- 
dons de ces muscles se confondent avec la selérotique. 


Fig. 5. + 4: Sclérotique coupée prés de l‘insertion. du nerf 
optique. — 2. Choroide sur la face -externe de laquelle on voit les 
nerfs ciliaires. —- 3. Zone blanche- terminant la choroide. ou ligament 
ciliaire. — 4. Iris. 


Fig. 6. OEIL DONT ON A ENLEVE. LA SCLEROTIQUE ET LA CORNEE 
TRANSPARENTE, VU EN AVANT. 


ada eee Ciliaire:. 2. Itis. — 3. Trou de l'iris ou pupille. , 
Fig. 7 . Iris VU: EN-ARRIERE. 


h, an de la choroide ou proces ciliaires. — 2. Matiére noiré ta- 
pissant la. face. -postérieure, de l'iris, constituant la membrane uvée. 
~— 3.-Pupille.- 

Fig..8. OEFIL GROSSI ET COUPE VERTICALEMENT. 


‘A. Nerf optique. — 2. Artére centrale de la rétine. — 3. Enve- 
loppe du nerf optique se continuant avec la sclérotique. — 4: ‘Sclé- 
rotique. —- 5. Cornée- transparente. — 6. Union de la sclérotique 
et de la cornée transparente. —~!7. Choroide. — 8. Ligament ci- 
haire continuant la choroide en avant. — 9;- Procés ciliaires’ conti- 
-nuant la .choroide’,en arriére. — 40. Iris. — 44-.Trou de l'iris ov 
pupille. — 42. Rétine. = 13, Corps vitré. — 44. Membrane hya- 
loide. — 15. Canal hyaloidien contenant une artére grossie. .— 
16. Division de Ja membrane hyaloide en deux lames qui envelop- 
pent le cristallin. — 17. Espace entre ces ‘déux lames et le ‘cristallin 
constituant le canal godronné ou de Petit. — 18. Cristallin formé 
d'un noyau central, de |’ humeur de Morgagni et: d'urie capsule pro- 
pre. — 419. Chambre antérieure de l'ceil conténant l’humeur aqueuseé 


enfermée dans. une membrane propre: — 20. Chambre postérieure 
de l'oeil. 
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, SPLANCHNOLOGIE PL. 3. 


Fig. 4. CARTILAGES DU NEZ 

4. Cartilage latéral. — 2.:Branche externe du cartilage de l’ov 
verture. — 3. Cartilage dit de l’aile-du nez. — 4. Peau de l'aile 
du nez. 

Fig. 2. CARTILAGE DE L'OUVERTURE DU NEz. 

4. Branche externe. — 2. Branche interne. 

Fig. 3. CARTILAGE LATERAL DU NEZ DETACRE. 

Fig. 4. CARTILAGE DE LA CLOISON. 

4. Prolongement caudal. 

Fig. 5, COUPE VERTICALE DES FOSSES NASALES POUR MONTRER 
LE CARTILAGE DE LA CLOISON. 

4. Lame perpendiculaire de l’ethmotde. —~2, Vomer. —3. Cartilage 
de la cloison. — 4.°Paroi supérieure des fosses nasalés.-~--3. Ou- 
verture du sinus sphénoidal dans les fosses nasales. — 6. Sinus 
sphénoidal. —'7. Paroi inférieure des fosses nasales. 

Fig. 6. PAROI EXTERNE DES FOSSES NASALES .; CORNETS ET 
MEATS.. é 

4. Cornet supérieur et-— 2. méat supérieur. — 3. Cornet moyen 
et — 4. méat moyen : il offre l’ouverture du sinus maxillaire. — 
5. Cornet inférieur et — 6. méat inférieur. — 7. Orifice: de la 
trompe d’Eustache. - | 

Fig. '7, LES CORNETS SONT BRISES POUR MONTRER LA COMMU- 
NICATION DES MEATS. 

1. Cellules ethmotdales -Postérieures communiquant avec le méat 
supérieur, prés duquel se voit — 2. le sinus sphénoidal. — 3. Cel- 
lules ethmoidales antérieures communiquant avec le méat moyen : 
celui-ci communique aussi avec le — 4. sinus frontal et avec le — 
§, sinus maxillaire. —-6. Méat inférieur communiquant avec — 
7. le canal nasal. et offrarit en arriére — 8. la trompe d’Eustache. 
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SPLANCHNOLOGIE PL. &.. 


Fig. A. PAVILLON DE L’OREILLE AVEC LA PEAU. 

4. Hélix. —.2. Rainure ‘de 'hélix. + 3. -Anthélix: — - by, FORse 
naviculaire. — 8. Tragus. — 6. “Antitragus. — 7. Conque. — 

8° Lobule. . 
‘  -Fig.. 2. MuscLes PROPRES DU PAVILLON. 

4. Apophyse de I’hélix d’ou'nait un ligament ‘et le muscle auri- 
culaire antérieur; — 2.. Grand ‘muscle de I'hélix. — 3. .Petit, muscle 
de l’hélix. — 4, Muscle du tragus. — 5. Muscle de l’antitragus. 


. Fig, 3. CARTILAGE DU :PAVILLON (face interne). 
-4.-Muscle transversal du pavillon. 


Fig. 4. OREILLE EXTERNE, PAVILLON ET CONDUIT AUDITIF 
EXTERNE. 


A; Pavillon: vu de profil et par derriére. — 2.’ Portion osseuse-du 
conduit auditif. — 3. Portion cartilagineuse. — 4. Portion mem- 
braneuse. : } ; 

Fig. 5. —A. Cercle osseux ag —.2. Membrane du 
tympan. 

. Fig. 6. Parol INTERNE: DE LA. CAISSE~DU ‘TYMPAN. 


4.. Saillte osseuse del’ ‘agueduc de Fallope. — 1’. Continuation de 
l'aqueduc de Fallopé. — 2..Fenétre ovale. —.3. Promontoire. — 
4. Fenétre ronde. --.5: Conduit du -muscle interne’ du marteau. — 
6. Trompe d’Eustache. — 7: Orifice -des cellules mastoidiennes. — 
7’. Cellules mastoidiennes..— 8. Trou de la pyramide. 

Fig. ‘T. OSSELETS DU TYMPAN. 


t. Marteau. — 2, Enclume. — ao Os lenticulaire- — 4. Etrier. 
— §. Base de |’étrier. 


Fig.-8.. MuscLes DU TYMPAN. — Uk 


’ 1, Muscle interne du:marteau. — 2. Muscle antérieur du mar- 
teau.+.3. Muscle de |'étrie>. 


Fig. 9.. OREILLE: INTERNE 00° LABYRINTHE, 


4. Fenétre, ovale. — 2. “Vestibule dans lequel. rent la fenétre 
ovale. — 3. Fenétre rondequi conduit dans la rampe tympanique 
du limagon. — 4. Canal vertical supérieur. — 5. Canal vertical in- 
férieur. — 65 Canal- horizontal. ---'t, -Limacgon.° 


Fig. 10. Limacon DONT UNE PARTIE DE LA LAME DES-CoNToURS 
‘A ETE DETRUITE. 


‘4. Late des- contours. — 2. Lame spirale. — 3. Rampe tympa- 
Mique. — 4, Rampe Waele 
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SPLANCHNOLOGIE PL. 3. 


Fig. 4. GLANDES SALIVAIRES..— Le corps de la machoire est sié 
prés de la symphyse du cdté droit et a son union avec la branche. 
— La langue est tirée hors de-la bouche. 


4. Muscle sterno-mastoidien. — 2. Masséter. — 3. Glande pa- 
rotide et canal ‘parotidien ou de Sténon. — 4. Lobule détaché de la 
glande et accolé au canal de Sténon. — 8. Glandules répandues 
autour de ce canal; prés de sa terminaison..— 6. Muscle génio- 
glosse. —°7. Mylo-hyoidien coupé. —- 8. Portion’ externé de la 
glande- sous-maxillaire. — 9° Portion ‘interne de la glande. — 
40. Canal de Warton.°— 44. Ganglion nerveux sous-maxillaire 
anastomosé avec le nerf lingual. — 12. -Glande sublinguale et 
conduit de Rivinus. 


Fig. 2. ErupE DE La BoucHE. — La portion droite de la ma- 
choire inférieure est sciée prés de la symphysé et .enlevée. — La 
joue droite est enlevée, et le pharynx ouvert du méme cété. 

4. Votte palatine. —. 2. Voile du palais. — 3. Luette. — 
4. Pilier. postérieur, et — 5. Pilier antérieur du voile du palais. 


— 6, Amygdale. — 77: Langue. — 8. Epiglotte , au-dessous de 
laquelle se voit l’orifice supérieur du larynx. 


~ EF oe 
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SPLANCHNOLOGIE PL: 


Fig. 1. PHARYNX OUVERT EN ARRIERE. — Il est séparé de la © 
colonne vertébrale. eae 


4. Muscle ptérygoidien interne. — 2. ‘Stylo-pharyngien. — 43 
‘et 4. Ouvertures postérieures des fosses’nasales. — 5. Voile du 
palais et luette. —’6. Pilier antérieur, et — 7- pilier postérieur 
du yoile du palais, formant entre eux et la base de la langue — 
8. l'excavation amygdalienne. — 9. Ouverture postérieure de la 
bouche. — 10.-Base de la langue: — 44. Ouverture supérieure 
du larynx..— 12. Face postérieure du larynx: — 13. Commence- 
ment de la trachée-artére. ; 

- Fig. 2, CARTILAGE THYROIDE. © 
1. Ligne oblique: — 2. Grande ‘eorne. — 3. Petite-corne. 
Fig. 3. CARTILAGE CRICOIDE. 
‘ Fig. -&. CARTILAGE: ARYTENOIDE VU EN ARRIERE. 
Fig, 5. EPIGLOTTE: , 
Fig. 6. LARYNX: COUPE VERTICALEMENT-ET VU EN DEDANS.. 


4. Ligament supérieur de la glotte,. du coté gauche. — 2, Liga- 
ment-inférieur de la glotte ou corde vocale: — 3. Ventricule ‘du 
larynx. 

Fig. 7; LARYNX, TRACIIEE-ARTERE ET BRONCIIES, VUS 2N 
AVANT. 


_ 4. Os hyoide, — 2. Membrane thyro-hyoidienne.. — 3. Cartilage 


‘thyroide. — 4, Membrane ‘crico-thyroidienne. — 5. Cartilage ¢ri- 
coide. — 6. Trachée-artére. — 7 et 8. Deux cerceaux cartilagi- 
neux. --.9. Membrane qui les sépare. — 40. Bronche droite et 


divisions. —‘44. Bronche gauche. 


Fig. 8. LARYNX, TRACHEESARTERE ET ORIGINE DES BRONCIIES 
VUS EN ARRIERE. 


1. Ouverture supérieure du. larynx. — 2 et 3. Gouttiéres laté 
rales du larynx, — 4..Membrane fibreuse de la trachée parsemée 
de grains glanduleux; au-dessous d’elle, on voit: — 5. la 
membrane charnue ;.au-dessous de cette derniére, on voit : — 6 
et 7- de petites bandes fibréuses qui doublent — 8. la membrane 
cnuqueuse qu'on voit-entre elles. 


Pl. 48. 
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SPLANCHNOLOGIE PL. 7. 


Fig. 4. CoguR pROoIT VU EN AVANT (fibres propres). 
4. Oreillette droite en. haut de “faquel le on voit la veine cave 
supérieure. — 2. Ventricyle droit. 53, _Artgre- pulmonaire. 


Fig. 2. Cazur GAUCHE Ad EN avantsffibres Prope): 


4. Oreillette gauche et veines: pulmonires. — Be ventteale 
gauche. — 3. Artére-aorte. 


Fig. 3. CoURE VERTICALE TRANSVERSE DS<[LA POITRINE DES- 
TINEE A MONTRER LE TRAJET DES BLEVRES 


4. ee et péricarde. —. 2. et 3. Substance des deux poumons. 
— 4. La plévre droite, prise a l'union des cotes et des cartilages 
costaux , tapisse ces cartilages, se réfléchit sur les. bords du- ster- 
num, et forme avec la plévre gauche, dérriére cet os, — 58. le 
médiastin antérieur, tapisse ensuite le péricarde , —-6. la partie. 
antérieure du pédicule“ pulmonaire ,. toute la surface du poumon 
droit , — 7--la partie postérieure du pédicule pulmonaire ,-se ré- 
fléchit pour tapisser les cdtés de la colonne vertébrale , en formant 
avec celle du cdfé — 8. le médiastin postérieur, dans lequel .on 
voit l’cesophage et plusieurs -vaisseaux , tapisse ensuite toute la 
surface interne des cétes, et revient au point de départ —-4. for- 
mant ainsi un sac sans ouverture. 


Fig. &. LARYNX, TRACHEE-ARTERE, PERICARDE ET POUMONS,. 
VUS EN AVANT. : 


4, Larynx. = %. Trachéé-artere. — 3 et 4, Poumons, — 5. Pé- 
ricarde. — 6. Veine cave supérieure et veines sous-claviéres qui 
la terminént. — 7. Tronc brachio-céphalique. -= 8. Artére carotide 
primitive gauche. — 9. Artére sous-claviére gauche. - 


IS Ouse 


43. 


oreillette gauche. — 7 
yy auriculo-ventriculaire dans 
Y. Sillon qui sépare les deux 
yf — 42. Artére. pulmonaire. — 
A are aorte. 


en 


MeV ntricule 


Fig. 2. COEUR OUVERT DE MANIERE A FAIRE VOIN 


L'INTERIEUR. 

1. Cavité de l'oreillette. — 2. Fosse ovale. — 3. Valvule 
d'Eustache. — 4. Orifice-de la-grande veine cardiaque. — 5. Ca- 
vité du ventricule offrant differentes espéces de colonnes charnues. 
— 6. Un des pans de Ja valvule tricuspide. — 7. Artere pulmo- 
naire avec deux-dé ses valvules sigmoides. 


Fig. 3. CORUR GAUCHE OUVERT. 


4. Cavité de Voreillette. au haut de laquelle on voit les veines 
pulmonaires. — 2. Cavité du ventricule. — 3. Valvule auriculo- 
ventriculaire. — 4. Aorte a Tofigine de laquélle on voit deux des 
yalvules sigmoides, 


Fig. 4. COUR DONT ON A ENLEVE LA-MEMB&ANE SEREUSE ET 
LA GRAISSE POUR FAIRE VOIR LES FIBRES CiUARNUES. 


4.-Fibres communes des deux oreillettes. -- 2. Fibres propres 
de l’oreillette. droite. — 3. Fibres propres de l'oreillette gauche, 
— 4, Fibres communes. des deux ventricules. -r 5..Trous qui don- 
nent passage aux vaisseaux cardiaques.. — 6. Pointe du cceur ct 
l'on voit les’ fibres communes , superficielles d’abord , se rassembler 
en tourbillonnant , pénétrer dans l’intérieur du cceur-et devenir 
profondes. — 7.-Raphé ou l'on voit les fibres communes superfi- 
~ cielles , antérieures et postérieures s'entre-croiser et devenir pro-. 
fondes. — 8 et 9° Orifices des artéres pulmonaire et aorte. 
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SPLANCHNOLOGIE PL. 9. 


PERITOINE. — L'abdomen est ouvert du cété droit. 


1. Ombilic. — .2. Péritoine tapissant la paroi antérieure de 
l'abdomen. — 3. Faux de la veine ombilicale..-- 4. Ligament 
suspenseur du foie. —- 5. Diaphragme soulevé par des érignes. _ 
6. Réflexion du péritoine du diaphragme sur le foie, constituant ce 
qu'on nomme ligament coronairé du foie. Le foie ést coupé verti- 
calement, et la Vésicule biliaire est soulevée. — 7; Estomac, con- 
tinu avec — 8. l’épiploon gastro-splénique du cdté de la rate ; avec 
— 9. l’épiploon gastro-hépatique du cété du foieé;. en bas avec — 
10. l’épiploon gastro-colique ou grand épiploon. — 44. Hiatus de 
Winslow , borné : en haut par le foie; en’ bas‘par le duodénum; 
en avant par les canaux biliairés,-etc.; en arriére par-la veine 
cave infériéure tapissée par le’ péritoine. +42. Arriére-cavité 
des €piploons. = 13. Portion réfléchie du grand épiploon. — 
14, Dédoublement du grand épiploon pour embrassger le colon 
transverse (coupé). — 45. Réunion des deux feuillets pour for> 
mer le jmé8ocolon transverse : son feuillet supérieur recouvré — 
16. le duodénum en partie; —17. le pancréas, et remonte a I’hia- 
tus de Winslow. Son feuillet infériéur va former — 48 le mésen- 
tére; celui-ci enveloppe — 49. les circonvolutions intestinales..— 
20. Les deux feuillets du mésentére et l'intestin gréle (coupé). — 
21. Mésorectum. — 22. Réflexion du péritoine du rectum sur le 
vagin, formant un-repli semi-lunaire. —-23. Ligament large 
coupé; au-dessous, on voit le col:de la matrice et le vagin ouvert. 
— 2h. Réflexion du péritoine de la matfice sur la-paroi posté- 
rieure de la vessie, formant un ligament semi-lunaire. — 25. Pe- 
ritoine suivant ]’ouraque jusqu’a l’ombilic, et formant un des replis 
nommeés ligaments suspenseurs de la vessie. 
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SPLANCHNOLOGIE PL. 40. 


Fig. 1, L'ESTOMAC ET LE DUODENUM ‘SONT VUS EN AVANT : LE 
FOIE PAR SA -FACE INFERIEURE. vel 


1. Estomac. —. 2. Grosse tubérosité: — 3. Petite tubérosité: 
—4, Orifice cardiaque ou cardia: —5. Orifice pylorique. —6. Duodé- 
num. — 7. Téte du pancréas limitée par la veine porte et l'artére 
mésentérique supérieure, qui limitent aussi le-duodénum en passant 
au-devant de lui. — 8 et 9. Portions du gros intestin. — 10. .Por—- 
tion du grand épiploon. " 11. »ace inférieure du grand lobe du 
foie. — 42. Passage de la veine’cave inférieure. — 43. Sillon lon- 
gitudinal ou dela veine ombilicale, contenant cette veine oblitérée: 
— 44, Sillon transverse ou de la veine Porte, contenant le sinus 
de cette veine, les branches de l’artére et. du canal hépatique. _. 
18. Vésicule ‘biliaire, terminée par le canal cystique, lequel-s'wnit 
au canal hépatique pour former’ —-46. le canal. cholédoque. — 
17. Trone de Ja veine porte. — 18. Artére hépatique. — 49. Emi- 
nénce porte autérieuré. — 20. Eminence porte postérieure, ou lobe - 
de Spigel. — 20'. Lobe moyen du foie, ou 'lébe gauche. 


Fig. -2. EstoMAC DONT LA MEMBRANE SEREUSE EST ENLEVEE 
POUR MONTRER LA DISPOSITION DES FIBRES CHARNUES. - 


A et 2. Petites bandes fibreuses déscendant.. de l’cesophage sur 
la: petite courbure. — 3. Fibres charnues dirigées en divers sens. 
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‘SPLANCHNOLOGIE PL. (4. 


Fig. 1. PORTION DE L'QESOPHAGE ET DE L’ESTOMAC VUS A LEUR 
SURFACE INTERNE. 


4. Muqueuse de I'cesophage lisse. — 2. Surface de l’estomac. 
— 3. Ligne de séparation de l’cesophage et de l’estomac marquée 
par des inégalités répondant 4 l’orifice cardiaque. 


Fig: 2. YALVULE PYLORIQUE DE L’ESTOMAC. 


Fig. 3. — 1. Circonvolutions de l'intestin gréle. — 2. Coecum 
# recevant l'insertion de l’intestin gréle et présentant l’appendice ver- 
miculaire. ~ 3. Colon ascendant. — 4,.Colon transverse. — 5. Colon 


descendant. — 6. S iliaque du colon. — 7. Commencement du 
rectum. — 8. Une-des append.ces graisseuses du gros intestin. 
---8Do —. 


PL. 54. 


SPLANCHNOLOGIE PL. 42, 


~ 


Fig. 1. PoRTION D'INTESTIN GRELE OUVERTE POUR MONTRER 
LES VALVULES CONNIVENTES OU DE KERKRINGIUS. 


Fig. 2. CQECUM OUVERT. 


1. Extrémité inférieure de l'intestin gréle. — 2. Appendice ver- 
miculaire. — 3. Orifice de cet appendice. — 4. Ouverture de l’in- 
testin gréle dans le coecum. — 5et 6. Lévres de la valvule iléo— — 
ceecale ou de Bauhin. 


‘Fig. 3. Rate. 


4 et 2. Incisures qu'elle présente quelquefois sur ses bords. — 
3 et 4. Deux des trous vasculaires dont la réunion forme ce qu’on 
appelle la scissure de la face interne de la rate. 


-Fig. 4. CANAUX BILIAIRES ET PANCREATIQUES VUS EN ARRIERE. 


4, Duodénum. — 2. Vésicule biliaire ouverte. — 3. Petits re- 
plis valvulaires. — 4. Canal cystique: — 5. Canal hépatique. — 
6. Canal cholédoque. — 7.-Pancréas. — 8. Téte du pancréas. — 
9. Conduit pancréatique ou canal de Virsung. 


Fig. 56. — 4. Capsule surrénale. — 2. Rein. — 3. Uretére. — 
& et 5. — Artére et veine rénales. 


Fig. 6. REIN FENDU PAR LA MOITIE. 


4. Substance corticale. — 2: Cone de substance tubuleuse ter- 
miné par un mamelon dans un calice: — 3. Un calice ouvert. — 
4, Bassinet. — 5. Uretére. 
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SPLANCHNOLOGIE PL. 43. 


ORGANES GENITAUX. — Le bassin est coupé sur la ligne médiane 
et ouvert du cdété droit. 


4. Colonne vertébrale. — 2. Fin du gros intestin. — 3. Vessie. 
— 4. Uretére. — 5 et 6. Conduits déférents. — 7- Une des vési- 
cules séminales s’abouchant avec le conduit déférent du méme céte 
pour former le — 8. conduit éjaculateur. — 9. Prostate. — 
10. Portion intra-pely enne du canal de l’urétre. — 44. Aponé- 
yrose moyenne du périnée. — 12. Une des glandes de Cooper. — 
43. Canal de l'urétre. — 14. Bulbe de l'urétre. — 15. Gland. — 
46. Cloison du dartos : le testicule droit et ses enveloppes sont 


enlevés. — 17. Peau de la verge. — 48. Prépuce. — 48’. Frein 
de la verge. — 49. Corps caverneux coupé de maniére a laisser 
voir & la fois sa membrane , son tissu et son artére. — 20. Cloison 


du corps caverneux. 
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SPLANCHNOLOGIE PL. 44. 


Fig. 1. VESSIE VUE DE PROFIL DU COTE DROIT. —— 


A. Fibres charnues. a diverses ‘directions. -— 4’. Col de la vessie. 
—~ 2 et 3. Uretéres. — 4. Ouraque. — 5. Vésicule séminale. — 
6. Prostate: — 7. Portion du canal de lurétre, 


Fig. 2. ‘LA PARTIE INFERIEURE DE LA, VESSIE ET.LE CANAL DE 
L’'URETRE SONT -OUVERTS EN AVANT ET AU-DESSUS. 


4. Trigone. vésical- borné par |’ eb du canal de I’ urétre et par 
les — 2 et 3. orifices des uretéres. — 4. Vésicule séminale et 
conduits -prostatiques. — 5. Prostate. — 6. Glandé de Cooper. — 
7.-Vérumofitanum , ou créte urétrale, a la surface de laquelle on 
voit les. deux orifices des conduits éjaculateurs et des conduits 
prostatiques. — 8 et 9. Deux des petites cavités connues’ Sous le 
nom de lacunés de Morgagni. 


Fig. 3. ORGANES GENITAUX } ENVELOPPES DU TESTICULE. 


4. Peau du scrotum. — 2. Dartos. — 3. Pellicule qui descend 
du contour de-I’anneau inguinal. — 4. Fibres charnues du cré- 
master, constituant_la tunique rouge ou érythroide. — 5, Tunique 
fibreuse.—6. Tunique vaginale, élytroide ou séreuse. —7. Testicule 
entouré de la membrane albuginée. — 8. Epididyme. — 9. Conduit 
déférent. — 40. Artére qui l’accompagne. — 14. Anneau inguinal. 
— 12. Trajet ou conduit inguinal ouvert.; on y voit, au-dessous 
du muscle petit oblique, le cordon spermatique. 


Fig. 4, TESTICULE COUPE VERTICALEMENT. 


iL Substance du testicule ( comme divisée par pelotons. — 4°. Tu- 
nique albuginée. — 2. Conduits séminiferes. Tis eCOPps sds yes 
mor. — 4, Conduits nés du corps d’ Hygmor, allant 4 — 5. la téte de 
l’épididyme. — 6. Corps de l'épididyme. — 7. Queue. — 8. Con- 
" duit déférent. - 


<a 


Plo OF 


ze SC. 


loré 


werlie gel. 


sy 


mit Jes Geuw selticds Wy it cocteits 4 
prectatiques, <8 at Wi Cees dea petites ca Fthe a 3 90 
oom of ens de Morpagai. ay 


biwerece | cureLeabes 23 PeRTOC Ore 


in e Dertos = § ellie chs descend 
eres: ingolne!. — i. Piwes chahune a 
¥ ns Sosige b rTeag? imi Crs 


jit *oginas, Srirvide & 
nr eQe Qthinginda, = & 


wiiee? arc laceea ef 
ceret ooCarags- 


= Sy? 
Pea 


G cemeeaat ‘ an s < } s. . ign g, Od 


as Vadtn BY Nas 


Lévelé del. 


“ 
\ 


\ 


Ws 


TAR 
Ea 


tN 


a 
NY 
2 


\\ 


Ur Oy 
SPLANCHNOLOGIE PL. 48. 


Fig. 1. ORGANES GENITAUX DE LA FEMME. 


A. Un des ligaments larges ou ailes de la matrice. — 2 et 3. Li- 
gaments ronds terminés en patté d’oie. — 4. Ovaire et son liga- 
ment. — 5. Trompe utérine ou de Fallope, terminée par une ex- 
pansion frahgée , morceau frangé, ou peti de la trompe. — 
6. Corps de la matrice. — 7- Col. — 8. Extrémité inférieure de 
la matrice ou museau de tanche. 


Fig. 2. MATRICE DIVISEE EN MOITIE ANTERIEURE ET MOITIE 
POSTERIEURE : ON A CONSERVE CETTE DERNIERE. 


4. Cavité du corps de la matrice : élle se continue avec — 2. la 
cavité des trompes utérines et — 3. la cavité du col. Dans cette 
derniére cavité, on voit une saillie arborisée; arbre de vie de la 
matrice. — 4. Ligament de l’ovaire. 


Fig. 3. MATRICE DIVISEE EN DEUX MOITIES LATERALES : ON A 
CONSERVE LA MOITIE GAUCHE. 


4. Lévre antérieure du museau de tanche. — 2 Lévre posté- 
rieure. 


Fig. &. BassIN. DIVISE EN DEUX MOITIES LATERALES : ON A 
CONSERVE LA MOITIE GAUCHE. LA VESSIE, LE CANAL. DE L'URETRE, 
LE VAGIN ET LE RECTUM SONT OUVERTS. 


4. Vessie. — 2. Ouraque. — 3. Ligament antérieur de la vessie. 
— 4. Canal de l’urétrey — 5. Rectum. — 6. Lacunes de |’extré- 
mité infériéure du rectum. — 7. Trompe. — 8. Ovaire. — 9. Ma- 
trice : on voit le péritojne l'envelopper et se porter ensuite sur la 
yessie et sur le rectum. — 10. Vagin. — 44 et 42..Colonnes anté- 
rieure et postérieure du vagin. — “13° Clitoris. 


Fig. 5, PARTIES GENITALES EXTERNES, PUDENDUM. 


1. Mont de Vénus ou pénil. — 2. Grande lévre. — 3. Petite 
lévre : 8 son extrémité supérieure elle se divise en deux feuillets, 
dont l'un se termine au bas du clitoris , et dont l'autre s’unit avec 
un feuillet semblable de la petite lévre opposée pour former une 


sorte de prépuce au clitoris. — 4. Clitoris dont on ne voit que 
lextrémité antérieure. — 5, Espace vestibulaire.-— 6. Méat 
urinaire. —- '7--Entrée du vagiu. — 8. Fourchette.. — 9. Fosse 
naviculaire. — 10.. Anus. — 44. Périnée. 

Fig. 6. — 1 et %. Petites léevres.-— 3. Clitoris, racine , corps 
et gland. — %. Ligament-suspenseur du clitoris. — 5. Corps ca- 


verneux ou bulbe du vagin allant se terminer au gland du clitoris. 
A5 


PL. 58. 


ANGEIOLOGIE PL. 4. 


CoEUR, CROSSE DE L'AORTE, ARTERES BRACHIO-CEPHALIQUES , 
CAROTIDES , SOUS-CLAVIERE ,'ETC., ETC. — Le sternum est scid— 
verticalement , et la poitrine est ouverte-a gauche. 


4, Cour..— 2. Artére ‘cardiaque aiitérieure. — 3. Arteré car- 
diaque postérieure. — 4. Artere pulmonaire coupée. — 5. Crosse 
de l'aorte. — 6. Tronc brachio-céphalique. — 7: Carétide primi- 
tive gauche. — 8. Artére sous-claviére gauche. — 9. Division du 


tronc brachio-céphalique en carotide primitive droite et sous-claviére 
droite. — 10. Division de la carotide primitive en. carotide externe 
et carotide interne. — 44. Artére thyroidienne et branches pricci- 
pales. — 12, Artére linguale. — 43. Artére faciale. — 14. Artére 
palatine inférieure. — 45. Artére sous-mentale. — 16. Labiale 
inférieure. — 17. Labiale supérieure. — 48..Une des. branches 
dorsales du nez. — 19. Artére occipitale et rameau mastoidien: 
— 20. Auriculaire postérieure et branche stylo-mastoidienne. _ 

.. Pharyngienne. — 22. Division de la carotide externe en 
saat interne et temporale superficielle. — 23. Artére trans- 
verse de la face. — 24..Une des branches auriculaires antérieures. 
— 25. Artére” temporale moyenne. — 25’. Artére thyroidienne 
inférieure et cervicale ascendante: — 26. Artére vertébrale. — 
27. Lieu ot l’artére vertébrale pénétre dans le canal des apo- 
physes transverses. —- 28. Artére inter-costale supérieure. — ~ 
29. Scapulaire supérieure. — 30. Scapulaire postérieure. — 
31. Artére mammaire interne: — 32. Médiastine antérieure:-— 
33. Diaphragmatique supérieure. 
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ANGEIOLOGIE. PL. 2. 


Fig. 4. ARTERE LINGUALE. — La machoire inférieure est sciée. 
4. Os hyoide. — 2. Muscle hyoglosse incisé pour montrer le 
passage de l’artére linguale. — 3, 43. Stylo-glosse. — 4 Génio- 


glosse. —5.-Artére carotide externe. —6. Artére linguale.—6’. Dor- 
sale de la langue. — 7. Sublinguale. 


Fig. 2. ARTERE MAXILLAIRE INTERNE. — On a enlevé le cdté 
droit du crane, toute la partie supérieure de la machoire inférieure, 
la table externe du reste de l’os et la paroi externe de l’orbite. 


A Carotide externe. — 2. Artére occipitale ¢t rameau mastoi- 
dien. — 3. Auriculaire postérieure et-rameau stylo—mastoidien. — 
4. Temporale superficielle et branches auriculaires antérieures. — 
5. Temp rae moyenne. — 6. Maxillaire interne ;méningée moyenne 
ou sphéno- brineuse, et petite méningée du trou déchiré postérieur. 
— 6’. Division de l’artére méningee moyenne. — 6’, 6". Ménin- 
gées antérieures, branches de l'ophthalmique. — 6’”, 6", Méningées 
postérieures. — "7. -Dentaire inférieure.. — 7’. Méme artére dans le 
canal dentaire. — 8. Massétérine. —- 9.- Ptérygoidiennés. — 
40. Buccale. — 44. Faciale anastomosée avec la buccale. — 
42 Alvéolaire et rameaux dentaires postérieurs.— 413. Sous-orbi- 
taire. —413'. Méme artére au trou sous-orbitaire. cee 44. Tem- 
porales profondes. — 15- Maxillaire interne s’enfoncant dans la 
fente ptérygo-maxillaire. ; 

Fig. 3. ARTERE MAXILLAIRE INTERNE S'ENFONCANT DANS LE 
TROU SPHENO-PALATIN , DONT ELLE PREND LE NOM. 

4. Apophyse ptérygoide. — 2. Sous-orbitaire. — 3. Palatine. — 
4. Vidienne ou ptérygoidienne. — 5. Ptérygo-palatine. 

Fig. &. ARTERE OPHTHALMIQUE. — L’orbite est détruit en de- 
hors et le canal carotidien ouvert. - 

4. Artére dentaire antérieure dans son canal. — 2. Rameaux 
dentaires postérieurs. — 3. Carotide interne. — 4. Ophthalmique, 
— 5. Centrale de la rétine. —6. Lacrymale. — 7. Branche muscu- 


laire. — 8. Sus-orbitaire. — 9. Une des artéres ciliaires longues.- 
— 40. Une artére ciliaire antérieure. — 14; 44. Artéres ethmoi- 
dales, méningées antérieures. — 12. Artéres palpébrales. — 


(3. Terminaison de l'ophthalmique Par les branches frontale et 
hasale. 
Fig, 5° ARTERE OPBTHALMIQUE, L'OEIL ETANT ENLEVE. 


1. Ophthalmique. — 2, Branche musculaire inférieure. —-3. Pal- 
pébrale supérieure. —- 4, Palpébrale inférieure. 


eS 
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ANGEIOLOGIE PL. 3 


. Fig. 4. AKTERES DU CERVEAU, DU CERVELET, etc. 


~ 


4. Lobe antérieur du cerveau. — 2. Lobe postérieur. — 3. Sois- 
sure de Sylvius. — 4. Protubérance annuldire. — 5. Cervelet.-— 
6. Bulbe occipital de Ja moelle.. —- 7.: Tronc coupé de l’'artére ca- 
rotide interné. — 8. Artére communiquanté postérieure.. — 8’. Ar- 
tére’du pléxus choroide (ine partie du lobe moyen est enlevée). _ 
9, Artére cérébrale antérieure. — 40. Artére cérébrale antérieure. 
‘A, Artére communiquante antérieure- — 12, Artére vertébrale. 
— 43. Artére-cérébelleuse inférieure et postérieure. — 44.. Artére 
basilaire. — 45. Artére eérébelleuse inférieure et antérieure: —— 
A6,Artere cérébelleuse supérieure. 7. Artére cérébrale posté- 
rieure anastomosée avec la carotide interne par ‘la communiquante 
postérieure. Entre elle et la cérébelleuse supérieure , ‘on voit le nerf 
moteur oculaire commiun. 


Fig. 2. -ARTERES VERTEBRALE’ ET CERVICALE PROFONDE. Co- 
LONNE| CERVICALE VUE DE COTE,:ET: PORTION -DE ‘LA BASE DU 
CRANE. 


wy be Portion de l'artére sous-claviere. — 2%, Tronc Conitiun de 


Yartére ‘vertébrale et-la cervicale profonde. — 3. Artére vertébrale 
dans le canal des apophyses transverses.. — 4. Courbure verticale’ 
de cette artére. — 5. Courbure horizontale. — 6.” Artére verté- 
brale.dans le crane. — 7. Artére basilaire et branches..—. 8. Ar- 
tére cervicale profonde. —9 et 10. Arastomoses entre cette ar- 
tére et’ la vertébrale. — 44° Extrémité du muscle tranversaire 
* épineux.+ 


_Fig. 3. CROSSE ET PORTION THORACIQUE DE. L'AORTE.. — On a 
scié les cétes prés de la tolonne vertébrale. 


1: Trachée-artére. — 2 et 3. Bronches.. — ‘4. OEsophage. = 
3. Crosse de l'aorte.: —°6. Trone brachio-céphalitzue. — 7. Caro- 
tide primitive, gauche. —.8..Sous-claviére gauche. — 9. Intercos- 
tale supérieure née d'un tronc commun avec l'artére-thyroidienne 
inférieure. — 40. Aorte \thoracique. — 44 et 42. Artéres ceso- 
phagiennes. —13 et 1%, Artéres bronchiques.—18. Une des artéres 
inter-costales inférieures. —4 6. Branche inter=costale. —1'7.-Branche 
dorsale, fournissant par le trou: ‘de conjugaison—48. un rameau spinal. 


. Fig. 4. ARTERES. spyyaLEs. — -Le-corps des vertébres est en- 
levé et le canal vertébral est ouvert en avant. 


. 4s Moelle vertébrale avec ses inembranes, ‘dans le canal vérté- 
_ bral. — 2. Une artére intercostale.. — 3. Une artére spinale péné- 
- trant. ‘par le trou de conjugaison et fournissant des rameaux aux pa- 
rois.du canal, a Ta moelle eta ses membranes. 
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ANGEIOLOGIE PL. 3° 


Fig. 4 et 2. ARTERES- DE L'AISSELLE, DU BRAS ET DE LA MAIN 


Fig. 4. — 4. Muscle scaléne antérieur derriére lequel passe I’ar. 
sere sous-claviére. — 2 et 3. Artéres thoraciques antérieures,.— 
3. Artére acromiale. — 4. Artére thoracique latérale ou mammaire 
externe.—5. Branche postérieure de l’artére scapulaire inférieure. — 
6. Branche antérieure de cette artére. —~7 et 8. Artére circon- 
fiexe antérieure. — 9. Artére circonflexe postérieure. — 10° Ar- 
tére pracniale. — 41, Artére humérale profonde, ou collatérale ex- 
terne. — 12. Collatérale interne. — 43. Artére radiale. — 44. Ré- 
currente radiale antérieure. — 45. Artére cubitale. — 16. Récur- 
cente cubitale antérieure. — 47. Récurrente cubitale postérieure. 
— 48. Artére inter-osseuse. 


’ Fig. 2. 4. Artére cubitale. — 2. Inter-osseuse antérieure. 
— 3. Inter-osseuse postérieure. — 4. Arcade palmaire superfi- 
sielle. — 5. Une des artéres collatérales des doigts. — 6 et '7. Deux 
artéres digitales. — 8. Artére radiale. — 9. Artére radio-palmaire. 
—10. Arcade palmaire profonde.—41. One artére perforante pos- 
térieure.—12. Une des artéres perforantes antérieures. 


PL. 62 


ANGEIOLOGIE PL. 5. 


ARTERE COELIAQUE. — Le foie est renversé en haut de maniére 
& présenter sa face inférieure. 


1. Foie. — 2. Vésicule biliaire. — 3. Cordon remplagant la veine 
ombilicale. — 4: Estomac. — 5. Commencemént du duodénum. — 
6. Rate. — 7. Panoréas. — 8. Artére cceliaque. — 9. Artére co- 
ronaire stomachique, donnant naissance 4 dés rameaux cesophagiens 
et se continuant surla petite courbure de l’estomac. —.10. Artére 
hépatique. — 44. Artére pylorique. — 12. Artére gastro- épiplotque 
droite, descendant derrigre le. duodénum et le long. de la grande 
courbure de l’estomac: 43. Artére cystiqué. — i 4. “Artére splé- 
nique. — 45. Ligne flexueuse, montrant la‘direction de l’artére 
splénique derriére l’estomac. 16. Artére gastro-épiploique gauche. 
— 17 et 18.-Quelques vaisseaux courts, vasa breviora. 
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PL. 63. 


ANGEIOLOGIE PL. 6. 


ARTERE MESENTERIQUE SUPERIEURE. — L'intestin gréle cst 
déjeté en bas et 4 gauche; le gros intestin, en haut et a droite. 


A. 4, Intestin gréle.— 2. Coecum.— 3. Appendice iléo-ccecal.— 
4. Colon ascendant. — 8. Colon transverse. — 6. Artére mésenté- 
rique supérieure, fournissant par sa convexité les artéres de |’in- 
testin gréle, réunies en réseau avant d'arriver 4 l'intestin. — 
7. Artere colique droite supérieure. — 8. Colique moyenne. — 
9. Colique inférieure. 


Lair 04s 


ANGEIOLOGIE PL. 7. 


ARTERES COLIQUES DROITES ET GAUCHES.— L’intestin gréle est_ 


enlevé. 


4. Gros intestin, — 2. Aorte. — 3. Artére mésentérique supé- 
rieure. — 4. Une des branches de l’'intestin gréle coupée prés de 
son origine. — 5. Colique droite supérieure. — 6. Arcade. rempla- 
gant la colique droite moyenne. — 7. Colique droite inférieure. + 
8. Artére mésentérique inférieure. — 9. Colique gauche supérieure. 
— 410. Cojigue gauche moyenne. — 14. Colique gauche inférieure. 
—— 42 et 13. Artéres hémorrhofdales supérieures. 
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ANGELOLOGIE PL. 8. 


ARTERES DE L’ABDOMEN. 


4. Diaphragme. — 2. Rein. — 2’. Capsule surrénale. — 3. Aorte. 
— 4. Artére coeliaque coupée. —§. Artére mésentérique supérieure’ 
coupée. — 6. Artére mésentérique inférieure coupée. — 7. Artére 
capsulairé supérieure : la moyenne vient de l’aorte, l'inférieure 
de l’artére rénale. — 8. Artére rénale. — 9. Une des artéres 
spermatiques.: — 40. Une des artéres lombaires. — 414. Une 
des artéres diaphragmatiques. — 12. Artere sacréé ‘moyenne. — 
43, Division de'l’aorte en iliaques primitives. — 44, Division d'une 
iliaque primitive en artére iliaque externe et artére iliaque interne 
ou hypogastrique. —15, Artére circonflexe iliaque. — 16. Artére 
épigastrique. 


PL. 66. 


ANGELOLOGIE PL. 9 


Fig. 4. ARTERE DU BASSIN. 


4. Fin de l’aorte. — 2. Artére sacrée moyenne. — 3. Une a7: 
- tere lombaire. — 4. Iliaque primitive. — 5. lliaque externe. — 
6. Circonflexe iliaque. — '7. Epigastrique. — 8. Ombilicale. — 
9. Obturatrice. — 10. Vésicale. — 44. 1léo-lombaire. — 12 et 43. 
Artéres sacrées latérales. — 44. Artére fessiére. — 15. Hémor- 
rhoidale moyenne. — 16. Honteuse interne. — 417. Ischiatique. 


Fig. 2. — 4. Artére obturatrice se divisant hors du bassin en 
deux branches qui circonscrivent le trou sous-pubien. 


Fig. 3. ARTERES FESSIERE ET ISCHIATIQUE EN DEHORS DU 
BASSIN. — Les muscles grand et moyen fessiers sont coupés et ren- 
versés. 


1. Artére fessiére. —-2. Branche pour le grand fessier. — 3, 4, 
et 8. Branches profondes placées entre le moyen et le petit fessier. 
— 6..Artére ischiatique. — 7 et 8. Artére honteuse interne. — 
9. Circonflexe interne; branche de l'artére. fémorale profonde. — 
10 et 44-. Deux artéres perforantes de la fémorale profonde. 
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ANGEIOLOGIE PL. (0. 


Fig. 1. ARTERES HONTEUSES INTERNES CHEZ L'HOMME. 


4. Muscle grand fessier coupé. — 2. Grand ligament sacro-scia- 
tique coupé. — 3. Petit ligament sacro-sciatique. — 4. Muscle 
constricteur de l'anus: — 8. Transverse du périnée: — 6. Ischio- 
caverneux. — '7. Bulbo-caverneux. — 8. Canal de l’urétre. —9. Dar- 
tos. — 10. Artére honteuse. — 44 et 42. Artéres hémorrhoidales 
inférieures. — 13. Branche périnéale. — 14. Branche pénienne. — 
45, Artére transverse du périnée ou artére du bulbe. — 16. Artére 
dorsale de la verge. — 47. Artére du corps caverneux. 


Fig. 2. ARTERES HONTEUSES INTERNES CHEZ LA FEMME. 


A. Muscle grand fessier. — 2. Constricteur de l’anus. — 3. Con- 
stricteur du vagin. — 4. Méat urinaire. — 5, Clitoris. — 6. Artére 
honteuse. — 7et 8. Artérés hémorrhoidales inférieures. — 9. Bran- 
che inférieure ou périnéale. — 10. Branche supérieure ou du clitoris. 
— 44.-Branche dorsale du clitoris..— 42. Branche du corps ca- 
verneux. 
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ANGEIOLOGIE PL. ‘4. 


Fig. 4, ARTERES DE LA CUISSE. se 

1.M uscle couturier ‘coupé. —2. Annéau-du troisiéme adducteur. 
— 3. Artere ‘erurale ou fémorale. — &.-Sous-cutanée abdominale. 
5, Fémorale profonde. — 8’, 5’, 5’. Artéres perforantes. —6, Ar- 
tere circonflexe interne. — 7. a! circonflexe externe: — 8. Fé- 
morale superficielle. — 9 et 10. Artéres honteuses superficielles. — 
41. Artére poplitée: 2 


Fig: 2: Ant&RE POPLITEE’ET ARTERES POSTERIEURES DE LA 
JAMBE,. 


1. Artére poplitée. — 2 et 3. Artéres des muscles Jumeaux qui 
sont coupés. — het. “Artéres articulaires supérieures ‘et interes. 
— 6. Articulaire supérieure et externe. —'7. Articulaire inférieure 
et interne.-—= 8. Articulaire inférieure et externe. — 9.. Division 
de l'artére poplitée ‘en — 10. artére tibiale antérieure et — 
44, tronc péroméo-tibial. — 42. Artére péroniére.- —-13.° Artére 
tibiale postérieure. ’ 


Fig. 3. PLANTE-DU PIED. . 


4. Artére tibiale- postérieure “— %. Artére plantaire interne. — 
8. -Artére plantaire externe. — 4, Arcade plantatre. — 5. Artére 
perfor ante. — 6. Une des branches collatérales. — le Division. d'une 
collatérale en deux branches. = 8. Anastomose d'uné de ces bran- 
ches avec une branche voisiné, et — 9. division de cette anastomose 
en deux branches digitales. — 10. Anastomose de-deux branches 
digitales, — 44, Terminaison en arcade de deux digitales et plexus 
artériel qui en Fésulte. 
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ANGEIOLOGIE PL. 42, 


Fig. 1. ARTERES SCAPULAIRES. 


4. Muscle angulaire de l’omoplate. — 2. Rhombotde. — 3. Sus- 
_ €pineux. — 4, Sous-épineux. — 5, Grand rond et grand dorsal. — 
~ 6. Portion interne du triceps brachial : les deux autres portions sont 
enlevées. — 7. Muscle anconé coupé. — 8. Artére scapulaire pos- 
térieure. — 9. Scapulaire supérieure. — 40. Branche postérieure 
de la scapulaire commune ou inférieure. — 44. Circonflexe posté- 
rieure. — 42, Humérale profonde ou circontlexe externe. — 13. In- 
ter-osseuse postérieure. — 14. Récurrente radiale postérieure. — 
18. Branche des muscles postérieurs de l'avant-bras, division de 
l"inter-osseuse postérieure. 


‘Fig. 2. —1. Branche des muscles postérieurs de l’avant-bras. — 
2. Portion carpienne de l’artére radiale passant au-dessous des ten- 
dous des muscles du pouce et s enfoncant. dans le premier espace 
inter-osseux. — 38. Artéres du carpe. — 4. Artére collatérale du 
premier espace intér-osseux, or dinairement nommée artére du mé- 
tacarpe. — 5. Collatérale du troisiéme espace, communiquant 4 son 
extrémité supérieure avec — 6. une perforante postérieure; a son 
extrémité inférieure avec — 7. une perforante antérieure. 


Fig. 3: ARTERES TIBIALE ANTERIEURE ET PEDIEUSE. 


4. Une branche de-I'artére articulaire supérieure et externe. — 
2. Artére tibiale antérieure. — 3. Récurrente du genou. —-&.. Artére 
malléolaire externe. — 5. Artére malléolaire interne. — 6. Artere 
du tarse. — 7. Artére du métatarse. — 8, Artére collatérale du 
second espace inter-osseux.: 
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ANGEIOLOGIE PL. 43. 

Fig. 1. — 4. Oreillette droite du cour. — 2.°Veine cave supé- 
neure. — 3. Veine mammaire interne du cété droit. — -4- Veine 
médiastine: — 8. Sous-claviére droite.-— 6. Jugulaire interne. — 
7. Jugulairé externe. — 8. Sous-claviére gauche’ — 9. Veine thy- 
rojdienne’ moyenne. — 40. Mammaire interne gauche. — 44. Jugu- 
laire interne gauche. —42. Jugulaire externe: — 13. Grande yeine 
inter-costale supérieure gauche. — 44 ét 45 Rameaux d’anastomose 
entre deux: veines inter-costales:: — 16. Veine demi-azygos. — 
17. Veine cave inférieure. —18- Veines hépatiques. — 49. Tronc 
commun des veines spermatiqués. — 20. Veine ‘capsulaire: — 
24. Veine rénale; — 22. Branche de‘ communication entre une 
branche de la veine rénale et la veine iliaque primitive. — 23 et 
24. Veines Jombaires. —25. Veine ilaque primitive. — 26..Veine 
iliaque externe. — 27. Veine iliaque interne -ou hypogastrique. — 
28 et 29. Veines -sacrées latérales. — 30. Veine TEE moyenne. 


Fig. 2.4. Veine cave supérieure. — 2. Grande y veine azygos. 
— 3, Grande veine inter-costale supérieure gauche. - — 4 et 5. Bran- 
ches cue a alae la demi-azygos. — 6. Branches terminales de 
la veine azygos. — 7. Veirie cave inférieure: — 8, 9 et 10. Veines 
inter-costales s’ouvrant, l'une dans l’azygos, l'autre dans la grande 
veine inter-costale gauche; une truisiéme dans la veine qui remplace - 
la demi-azygos. 


Mg. 3. UNE MATRICE“DESTINEE, A MONTRER*LES VEINES DU 
SINUS UTERINS, 
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ANGEIOLOGIE PL. 44. 


VEINES SUPERFICIELLES DE LA TETE ET DU COU, VEINES SOUS- 
CLAVIERES, VEINE CAVE SUPERIEURE, etc. — Le thorax est ouvert. 


4, Péricarde ouvert.— 2. Oreillette droite. — 3. Portion de la veine 
cave supérieure renfermée dans-le péricarde. — 4, Méme veine en 
dehors du péricarde. — 5, Veine azygos.-— 6. Tronc de la veine 
mammaire interne du cété droit. — 7. Veine sous-claviére droite. 
— 8. Jugulaire interne. — %. Veine thyroidienne. — 40. Tronc 
commun des veines scapulaires postérieure et supérieure. —{4.Veine 
faciale. — 42. Anastomose avec la veine ophthalmique. — 13. Veine 
frontale ou préparate. — 44. Veine occipitale. — 18. Veine tempo- 
rale superficielle. — 46. Veine axillaire. — 47. Veine céphalique. 
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ANGEIOLOGIE PL: 45. 


Fig. 1, VEINES SUPEAFIGIELLES DU MEMBRE SUPERIEUR. 

4. Veine axillaire. ~ 2. Veine céphalique. — 3. Radiale super- 
ficielle. — 4, Médiane céphalique. —.5. -Veine basilique. — 6. Cu- 
bitale postérieure. —-'7. Cubitale antérieure. — 8, Médiane basi- 
lique. — 9. Médiane commune: 


Fig. 2.°— A. Veine radiale superficielle. — 2. Céphalique du 
pouce. —3. Cubitale postérieure. —-4. Veine salvatelle. 


Fig. 3. — VEINES DU PLI DU BRAS. 


A; Ouverture faite a l'aponévrose-brachiale qui permet de voir I’ ar- 7 
tére brachiale et ses veines satellites, et le nerf inédian en dedans:— 
2..Veine céphalique. — 3. Veine radiale superficielle. — 4. Médiane 
céphalique. — 8. Veine basilique. — 6. Cubitale postérieure. _ 
7.-Cubitale antérieure. — 8. Médiane ‘basilique. — 9: Médiane 
commune. © 
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ANGEIOLOGIE PL. (6. 


VEINE PORTE. 


A. Foie. — 2. Vésicule biliaire continue avec les canaux cystique, 
hépatique et cholédoque. — 3. Artére hépatique. — 4. Veine cave 
inférieure. — 4, 4. Pancréas coupé’a l’union de la téte avec le corps. 
—5, 5. Les deux derniéres portions du duodénum. — 6, 6, 6, 6. 
Circonvolutions de l’intestin gréle. —7.; Ccoecum et colon ascendant. 
— 8. Colon descendant, S iliaque et commencement du rectum. — 
9. Rate. — 10. Estomac renversé. — 44, 44. Veines de 1l’intestin 
gréle. — 12. Veine colique droite. — 43. Grande mésaraique. — 
44, 44. Veine splénique..— 45. Petite mésaraique s’ouvrant dans 
la veine splénique. — 16. Veine gastrique inférieure. — 47. Veine 
gastrique supérieure s'ouvrant dans le — 48. tronc de la veine porte. 
19. Sinus de la veine porte. — 20. Veine ombilicale. — 21. Canal 
veineux, ou de communication entre la veine ombilicale et la veine 
cave inférieure. 


PLT 


ANGEILOLOGIE PL. 47. 


Fig. 4. — 4. Veine saphéne interne: — 2. Sous-cutanée abdomi- 
nale. — 3, Veine dorsale de la verge. — 4. Branche considérable 
de la saphéne. . 


Fig. 2. — 1. Saphéne ‘interne au cdté interne de la jambe. — 
2.,Saphéne interne sur le dos du pied. 


Fig. 3. —4, Arcade veineuse résultant de l'anastomose des deux 
saphenes. 


Fig. 4 — 4. Veine saphéne externe. — 2. Veine saphéne interne. 
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ANGEIOLOGIE PL. 48. 


Fig. 1. VEINES POSTERIEURES ET SUPERICIELLES DU RACHIS. 


4. Un ligament costo-transversaire postérieur. — 2. Un muscle 
inter-costal externe. — 3. Une veine dorsale s’anastomosant avec 
celles qui sont au-dessus et au-dessous, et avec celles du cdté opposé, 
pour former un réseau veineux étendu a toute la colonne vertébrale. 


Fig. 2. VEINES ANTERIEURES ET INTERNES DU RACHIS. — On 
voit la face postérieure du ‘corps des vertébres. La moitié posté- 
rieure du canal vertébral est enlevée. 


a, 4,4, 4 4,4. Sinus longitudinaux antérieurs. — 2, 2, 2,2, 2,2. 
sabe transverses antérieurs. — 3, 3,3. Veines extérieures com- 
muniquant avec les veines intérieures du canal vertébral. 


Fig. 3: VEINES POSTERIEURES ET INTERNES DU RACHIS. — On 
en a enlevé la moitié antérieure du canal vertébral. 


4,4, 4,4, 4,4. Sinus longitudinaux postérieurs.— 2, 2, 2, 2, 2, 2. 
Sinus transverses postérieurs. — 3, 3, 3. Veines inter-costales com- 
muniquant avec les veines intérieures du rachis. 


PL. 76. 


ANGEIOLOGIE PL. (9. 


Fig. 4, CIRCULATION DU FOETUS. 


4. Surface foetale du placenta sur laquelle on voit les ramifica- 
tioris des artéres- et de la veine ombilicales recouvertes d’un coté 
par les enveloppes du foetus.. — 2. Chorion. — 3, Amnios. — 4. Cor- 
don ombilical. — 5. Séparation des vaisseaux-du cordon, artéres et 
veine 4 l’ombilic. —.6. Veine ombilicale. — 7.-Anastomose de la 
veine ombilicale avec le sinus de la veine porte. — 8. Tronc de la 
veine porte. — 9. Canal veineux. — 10, Anastomose du canal vei- 
neux avec la veine cave inférieure. — 441. -Veine cave inférieure 
au-dessus du diaphragme. — 12. Oreillette droité du cour. — 
43.-Ventricules. — 44. Portion ascendante de l’aorte. — 15. Veine 
cave supérieure. — 46.. Artére pulmonaire. — 47. Branche de l’ar- 
tére pulmonaire coupée. — 48.-Canal artériel: 49. Aorte des- 
cendante. — 20. Portion abdominale de I’aorte: — 21, 24. Artéres 
iliaques primitives. —:22, 22, Arteéres ombilicdles , continuation 
des artéres iliaques tnesendst : 


Fig. 2. CoBUR ET PRINCIPAUX VAISSEAUX. — L’oreillette droite 
est ouverte. 


A. Veine cave inférieure. — 2. Valvule a’ Eustachi. — 3. Trou 
de Botal ou de communication entre les deux oreillettes. — 4. Veine 
cave supérieure. — 5. Ventricules. — 6.-Aftére pulmonaire. — 
7. Canal artériel. — 8, Aorte. 


Fig. 3. Toymus. 
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~ ANGEIOLOGIE, PL. 20. 


Fig. 4. Sinus DE LA FAULX DU CERVEAU. 

4. Sinus longitudinal supérieur. — 2. Sinus longitudinal infé- 
rieur. — 3. Sinus droit. — 4, Veine de Galien. — 5. Confluent 
des sinus ou pressoir d'Hérophile. 

Fig. 2. SINUS DE LA BASE DU CRANE. 

4. Ouverture du sinus longitudinal supérieur dans le. confluent 
des sinus. — 2. Portion horizontale du sinus latéral. — 3. Portion 
oblique. — 4. Golfe de la veine jugulaire interne ot vient aboutir 
le sinus pétreux inférieur. — 3. Sinus pétreux supérieur. — 6. Si- 
nus caverneux. — 7. Sinus transverse: — 8. Sinus coronaire. 

Fig. 3. CONFLUENT DES SINUS OUVERT EN ARRIERE. 

4. Sinus longitudinal supérieur. — 2. Orifice du sinus droit. — 
3. Orifices des sinus occipitaux. — 4, 4, Sinus latératix. 

Fig. 4. Os pariétal dont la table externe a été enlevée pour mon- 
trer les sinus osSeux OU Ccanaux veineux. 

Fig. 8 et 6. Humérus et cubitus sciés dans le méme but. 

Fig. '7. SINUS DES VERTEBRES. 

Le corps de la vertébre est scié transversalement. 

4, 1,4, 4..Sinus longitudinaix ouverts. — 2. Sinus transverse 
antérieur, dans. lequel vient se rendre un sinus du corps de la ver~ 
tébre. — 3. Sinus transverse postérieur. — 4,-4. Sinus transverses 
latéraux. — 5, 5. Veines extérieures communiquant avec les sinus 
vertébraux. 
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ANGEIOLOGIE, PL. 21. 


Fig. 1, — VAISSEAUX LYMPHATIQUES DU PIED.” 


Un grand. nombre naissent de la face dorsale et accompagnent la 
veiné saphéne interne. 


Fig. 2. — VAISSEAUX LYMPHATIQUES SUPERFICIELS DU MEM- 
BRE INFERIEUR ET DE LA MOITIE INFERIEURE DES PAROIS ABDO- 
MINALES. 


1, — Vaisseaux lymphatiques superficiels du membre inférieur 
qui: accompagnent la veine saphéne interne. 2. Ganglions lym-- 
phatiques inguinaux. —,.3. Vaisseaux lymphatiques de la moitié . 
inférieure des parois abdominales. — 4. Vaisseaux lymphatiques 
du scrotum et de la verge. 


Fig. 3. — VAISSEAUX LYMPHATIQUES SUPERFICIELS DE LA PAR-. 
TIE POSTERIEURE DE LA JAMBE. 


Plusieurs accompagnent: la veine saphéne externe: 


Fig. &. — VAISSEAUX LYMPHATIQUES SUPERFICIELS DE LA PAR- 
TIE SUPERIEURE DE LA CUISSE, DE LA FESSE ET DES LOMBES. 
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ANGEIOLOGIE, PL. 22. 


GANGLIONS ET VAISSEAUX LYMPHATIQUES PROFONDS ET ANTE- 
RIEURS DU MEMBRE INFERIEUR, ETC. - 


Fig. 4. —-1. Veine tibiale anterieure. — 2, 2. Vaisseaux lym- 
phatiques profonds. — 3. Ganglion tibial antérieur. — 4, Vaisseaux 
lymphatiques superficiels de la cuisse. 


Fig. 2. — 4. Veine crurale. — 2. Veine crurale profonde. — 
3. Veine iliaque externe — 4. Veine iliaque interne ou hypoga- 
strique. — 5. Veine cave inférieure. — 6, 6. Vaisseaux lymphati- 
ques profonds de la cuisse. — 7. Ganglions inguinaux profonds. 
— 8. Ganglions et vaisseaux lymphatiques iliaques externes. — 
9. Ganglions et vaisseaux lymphatiques iliaques internes. — 10. 
Ganglions et vaisseaux lymphatiques lombaires. 


PL. 80. 


ANGEIOLOGIE, PL. 23. 


GANGLIONS ET VAISSEAUX LYMPHATIQUES POSTERIEURS.ET PRO} 
FONDS DU MEMBRE INFERIEOR. 


Fig. 4. —-1. Veine tibiale postérieure; — 2. Veine péroniére. 
—_ 3. Veine poplitée. — 4, 4. Vaisseaux lymphatiques tibiaux 
postérieurs. -—- 5. Vaisseau lymphatique péronier. —.6, 6, 6. Gan- 
glions et vaisseaux lymphatiques poplités. 


Fig. 2. — Les muscles. postérieurs et superficiels de. la cuisse 
et dela fésse sont enlevés ou Geartés: 


» 4. Ganglions et vaisseaux lymphatiques poplités. — 2, 2. 
ein lymphatiques profonds. — 3. Ganglions et vaisseaux lym- 
phatiques ischiatiques. — 4. Ganglions et vaisseaux eae 
fessiers. . 
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ANGEIOLOGIE, PL. 2. 


VAISSEAUK LYMPHATIQUES DES VISCERES ABDOMINAUX, ET 
GANGLIONS, 


4, 4. Vaisseaux lymphatiques de l’intestin gréle, vaisseaua 
lactés ou chyliféres. —- 2, 2, Ganglions mésentériques. — 
3, 3. Vaisseaux lymphatiques du gros intestin. — 4. 4. Ganglions 
mésocoliques. — 5. Vaisseau lacté commun qui s’ouvre dans le ca- 
nal thoracique. — 6. Un vaisseau lymphatique de la rate. — 7. Un 
vaisseau lymphatique du pancreas. — 8, 8. Vaisseaux lymphati- 
ques de la face inférieure du foie. 
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ANGEIOLOGIE, PL. 25. 


‘ VAISSEAUX LYMPHATIQUES- DES VISCERES THORACIQuUun o. ¥ 
DOMINAUX, ° 


‘4. Ganglions et vaisseaux lymphatiques de la partie inférieure de 
la trachée-artéré. — 2. Coeur et vaisseaux-lymphatiqués. — 3, 3. 
Poumons et vaisseaux lymphatiques superficiels. — 4. Foie et vais- 
seaux lymphatiques de la face supérieure. — 5. Estomac et vais- 
seaux lymphatiques ‘de la face supérieure. — -6- Ganglions et 
vaisseaux lymphatiques lombaires. —.7, Utérus et vaisseaux lym- 
phatiques. —.8, 8. Ovaires, ligaments larges et vaisseaux lym- 
phatiques. ; 
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ANGEIOLOGIE, PL. 26. 


CANAL THORACIQUE , ETC. 


4, Veine cave supérieure. — 2. Veine azygos. — 3. Canal tho- 
racique. — 4, Partie du plexus hypogastrique , composé de vais— 
seaux et de ganglions.. — 5. -Plexus iliaque externe. — 6. Plexus 
lombaire. — 7- Commencement du canal thoracique, reservoir de 
Pecquet ou du chyle. — 8. Centre commun des vaisseaux -chylifé- 
res s‘ouvrant dans le canal thoracique. — 9, 9. Vaisseaux lympha- 
tiques inter-costaux. — 10, 10. Vaisseaux lymphatiques profonds 
des poumons. — 14. Canal thoracique s ouvrant dans la veine sous- 
claviére gauche. — 42. Grande veine lymphatique s’ouvrant dans 
‘Ja veine sous-claviére droite. 


PL. 84. 


ANGELOLOGIE, PL. 27. 


Fig. 4. — VaIsseEAUX LYMPMATIQUES SUPERFICIELS DU MEM- 


BRE SUPERIEUR. 


, Une des veines superficielles de l'avant-bras.-— 2, 2. Vais- 
seaux lymphatiques superficiels de l'avant-bras et du bras. — 3. 
Ganglions lymphatiques axillaires. : 


“Fig. 2. — VAISSEAUX LYMPHATIQUES PROFONDS DU MEMBRE 
SUPERIEUR ET GANGLIONS. ‘ 


4,4, 4. Veiries profondes de l'avant-bras. — 2, 2, 2. Vaisseaux 
lymphatiques qui Jés’accompagnent. — 3. Ganglions lymphatiques 
du’ pli du bras. — 4, 4. Veines brachiales. — 5, §, Vaisseanx 
lymphatiques qui les accompagnent. — 6. Un des. ganglions situés 
sur le trajet ‘de ces vaisseaux. — 7. Ganglions axillaires. 
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ANGEIOLOGIE, PL. 28. 


VAISSEAUX ET GANGLIONS LYMPHATIQUES DE L'AISSELLE , DE 
LA TETE FT DU COU. 


4. Artére carotide primitive. — 2. Veine jugulaire interne. — 
3. Veine jugulaire externe. — 4. Artére axillaire. — 5. Veine 
axillaire. — 6. Un des vaisseaux lymphatiques des parois: thoraci- 
ques. — 7» 7. Ganglions et vaisseaux lymphatiques de l’aisselle. 
— 8, 8, 8. Vaisseaux lymphatiques superficiels du crane. — 9, 9. 
Vaisseaux lymphatiques superficiels de la face. — 40. Ganglions 
parotidiens. — 44. Ganglions sous-maxillaires..— 12, 42. Gan- 
glions lymphatiques du cou. 
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NEVROLOGIE, PL. 4. 


Fiy. i. — DURE-MERE. - 


‘Le crane est ouvert par une coupe verticale et par une coupe 
horizontale. 


4. Faulx du cerveau. — 2. Sinus longitudinal supérieur. — 
3. Sinus longitudinal inférienr. — 4, Sinus droit. — 5. Confluent 
des sins , pressoir d’Hérophile. — 6.-Tente du cervelet. — '7- Coté 
‘droit de la petite circonférence de la tente du cervelet. — 8. Coté 
gauche de la-méme circonférence. — 9. Terminaison de cette cir 
conférence a l'apophyse Glinoide antérieure. — 40. Términaison de 
la grande circonférence .a l’apophyse clinoidé postérietire. 


Fig. 2: — DURE-MERE: 


La tente du cervelet est détruite du cété droit. 


4. Faulx du cerveau. — 2. Sinus longitudinal supérieur ouvert. 
— 3. Confluent du sinus. — 4, Coté gauche de la tente du cerve: 
et.| — 8. Faulx du cervelet.’ 
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NEVROLOGIE, PL. 2. 


Fig. 1. CeERvEAU (face supérieure ). 


4. Grande scissure du cerveai. — 2. Hémisphére droit, — 3. 
Circonvolution simple. — 4. Circonvolution composée. — 5. An- 
fractuosité simple. — 6. Anfractuosité composée 


Fig. 2. — CERVEAU, PROTUBERANCE ANNULAIRE, CERVELET 
ET BULBE RACHIDIEN (face inférieure ). 


4. Commencement de la grande scigsure. + 2: Lobe antérieur. 
— 3. Scissure de Sylvius. — 4. Lobe Moyen. — 5. Commissure 
des nerfs optiques. — 6. Tubercule cendré (tuber cinereum) et tige 
pituitaire. — 7- Tubercule mamillaire. — 8. Pédoncule- cérébral 
dit prolongement antérieur de la protubérance annulaire. — 9. Pro- 
tubérance annulaire. — 40. -Cervelet. — “44. Terminaison des lo- 
bules de la face supérieure. — 42. Lobule du nerf vague: —. 43, 
Eminence vermiculaire inférieure. — 44. Pyramide antérieure. — 
45. Eminence olivaire. — 416, Pyramide postérieure. = 17. Nerf 
olfactif. — 18. Nerf-optique. — 19. Nerf moteur oculaire com: 
mun. —’ 20. Nerf pathétique. = 24: Nerf trijumeau ou de la cin- 
quiéme paire. — 22. Nerf moteur. oculaire externe. — 23. Sep- 
tieme paire, composée du nerf facial et du nerf auditif. — 23°. Nerfs 
glosso-pharyngien et pneumo-gastrique. — 2h. Nerf spinal ou acces 
soire de Willis. — 25. Nerf hypoglosse. 


PL. 88° 


NEVROLOGIE, Ph. 3. 


Fig. 4. CORPS CALLEUX. 


— 


‘Le cerveau est coupé horizontalemént au niveau de la face supé- 
rieure du corps calleux, du cété gauche, un peu au-dessous du coté 
droit. 

4..La’ substance blanche est séparée du corps Galleux et renver- 
sée..—- 2, Centre ovale de Vieussens, formé par la ‘face supérieure 
du corps calleux et par les deux masses blanches hémisphérales. — 
3. Corps calleux. — 4. Raphé di corps calleux et tractus longitu 
dinaux. 


Fig. 2. VoUTE A TROIS PILIERS, ETC. 


Le corps ¢alleux est enlévé. 


e 


-4. Portion réfléchie du corps calleux. — 2. Lames coupées de 
la cloison transparente et cinquiéme ventricule. — 3° Voute 4 trois 
- piliers. — 3’. Trou de Monro par lequel Je plexus choroide du ven- 
tricule latéral se continue avec celui. du ventricule moyen.. — 
4, Plexus choroide. — §.'Extrémité postérieure du corps calleux. 
— 6.Cavité digitale. — '7- Ergot: de Morand. — 8. Corps strié. 
— 9. Bandelette demi-circulaire. —10. Couche optique. ~ 
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NEVROLOGIE, PL. &. 


Fig. 4. TROISIEME ET CINQUIEME VENTRICULES. — PORTION 
SUPERIEURE DES VENTRICULES LATERAUX. — FACE SUPERIEURE 
DU MESOCEPHALE ET DU CERVELET. 


4. Les deux lames de lacloison des ventricules qui laissent en- 
tre elles un espace, cinquiéme ventricule ou ventricule de Cuvier. 
— 2. Pédicules coupés et renversés du piliér antérieur de la voute 
a trois piliers. — 3. Commissure antérieure. — 4, Commissure des 
couches optiques. — 5. Ventricule moyen ou troisiéme ventricule. 
— 6. Commissure postérieure. — 7+ Glande pinéale et ses pédi- 
cules. — 8. Tuberculés quadrijumeaux. — 9. Corps strié. — 
40. Lame Cornée de la bandelette demi-circulaire. — 14. Bande- 
lette demi-circulaire. — 12. Couche optique. — 13. Face supé- 
rieure du cervelet. — 14. Eminence vermiculaire supérieure. 

Fig. 2.. COUPE VERTIGALE DE L'ENCEPHALE SUR LA LIGNE ME- 
DIANE. 

4. Corps calleux. — 2. Pédoncule du corps calleux. — 3. Grande 
circonvolution du corps calleux. — 4. Cloison des ventricules , ou 
septum lucidum, cloison transparente. — 5. Commissure anté- 


rieure. — 6. Voute a trois piliers. — '7. Trou de Monro. — 8. Com- 


missure des couches optiques. — 9. Couclie optique. — 10. Glande 
pinéale et prolongements antérieur et inférieur. — 11. Tubercules 
quadrijumeaux. — 12. Anfractuosité profonde qui sépare le lobe 
postérieur du lobe moyen. — 13. Valvule de Vieussens. — 14. Lame 
crénelée. — 45. Arbre de vie du lobe moyen du cervelet. — 16. 
Ventricule du cervelet ou quatriéme ventricule. — 47. Lame qui 
se trouve au bas du quatriéme ventricule. — 48. Cordon postérieur 
de la. moelle épiniére. — ‘49. Fibres antéro-postérieures des pyra— 
mides antérieures. — 20. Protubérance annulaire. — 24. Prolon— 
gement cérébral de la protubérance. — 22.. Aqueduc de Sylvius. 
— 23. Eminence mamillaire. — 24. Tuber cinérewm, tubercule 
cendré. — 25. Corps et tige pituitaires. — 26. Commissure et 
nerf optiques; — 27. Lame qui bouche ‘en avant le ventricule 
moyen. 
_ 23 
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‘ NEVROLOGIE, PL. 5. 


Fig. 4, CERVELET. 


Les lobules de la face supérieure. sont enlevés. 
4. Trou de communication entre-le ventricule moyen et le vén- ~ 


wricule du cervelet. — 2. Commissure postérieure. — 3.- Tuber- 
cules quadrijumeaux. — 4, Processus du tubercule quadrijumal in- 
férieur. — 3. Processus cerebelli ad testes. — 6. Gommissure de 


la-valvule de Vieussens. — '7. Nerf pathétique. — 8 Valvule de 
Vieusséns. — 9. Lame crénelée qui la couvre en partie. — 10. Sub- 
stance blanche- centrale du: cervelet. — 44. Lobule de ‘la circon— 
férence. 


Fig. 2° .CERVELET.’ 


La: substance blanche centrale est enlevée Jusqu’au corps rhom- 
boidal et le ventricule est ouvert. 

A. Processus cerebelli ad testes : on voit les fibres des deux pro- 
cessus se réunir en commissure.sous les tubercules quadrijumeaux. 
— 2. Valvule de ‘Vieussens’ divisée ; dont-on- voitles deux feuil- 
_ lets: — 3. Extrémité de ’éminence Veriniculaire inférieuré libre 
dans le ventricule. cérébelleux. =~. 4: Lobule du bulbe rachidien. 
— 8. Corps rhotnboidal ou festonné. — 6. Plexus choroide du 
Vventricule cérébelleux. —7.-Intériewr dé ce -véntricule. — 


“Oo 3. VUE DES VENTRICULES. 


‘Les parties sont écartéés, . 

4. Cinquiéme ventricule. — 2. Pilier antérieur de la voute di- 
visé en deux pédicules : : la fente que laissent entre eux ces pédi- 
cules se nommé la valvule. — 3. Commissure antérieure. —-4. In- 
fundibulum — 5. Troisiéme ventricule. — 6. Aqueduc de Sylvius: 
— 'Z. Ventricule cérébelleux. — 8. Calamus scriptorius. 


-Fig. 4. PAROI ANTERIEURE DU-VENTRICULE, CEREBELLEUX. 


4. Racines du nerf auditif. — 2. Lame cornée du ventricule ¢é- 
rébelleux. — 3. Renflement mamelonné. -qui borne ce ventricule. 


Fig. §. Partie postérieure de la couche optique et pels See anol 
vus de cété. = 


‘4. Bandelette démi-circulaire.-— 2: Extrémité postérieure de_la 
‘couche optique. — 3. Corps genouillé externe: — 4. Petit cordon 
blanc venant de la couche pptique.. — 8, Corps genouillé interne.. 
.— 6. Tubercule situé au voisinagé des corps genouillés..— 7.-Tu- 
bercules quadrijumeaux.-— 8. Nerf Sasa — 9. Prolonge- 
ment cérébral de la protubérance anhulaire. — 10. Prolongement 
cérébelleux coupé: — 44. Corps restiforme: —- 42. Faisceau laté- 
ral-de listhme. : 


. Fig, 6. Les fibres, de la protubérance sont. _Coupées pour laisser 
voir la continuité du faisceau latéral de l'isthme ‘avec les fibres de 
la moelle épiniére. 
~. A. Olive. — 2. Faisceaw latéral fe listhme. 
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NEVROLOGIE, PL. 6. 


lig. 1. COUPE TRANSVERSALE DU CERVEAU AU-DEVANT DE LA 
COMMISSURE ANTERIEURE. 


Les lobes antérieurs sont enlevés. 

4. Commissure des nerfs optiques. — 2. Lame qui ‘bouche en 
avant le ventricule moyen. — 3. Commissure antérieure suivie 
dans |’épaisseur des orp striés. — 4. Partie antérieure de la 
voute a trois piliers. — 5. Débris de la cloison des ventricules. 
— 6. Corps calleux. — _ Espace entre la face supérieure du corps 
calleux et la portion réfléchie des hémisphéres, — 8. Plexus cho- 
roide. — 9. Portion supérieure et — 10. portion inférieure du 
corps strié , séparées par le prolongerient cérébral de la protubé- 
rance annulaire. — 414.-Continuité de ce prolongement avec la sub- 
stance blanche de l’hémisphére cérébral OEE ea — 12. Scis- 
sure de Sylvius. - 


. Fig, 2. COUPE TRANSVERSALE DU CERVEAU AU NIVEAU DE LA 
COMMISSURE DES COUCHES OPTIQUES. 


La partie podstérieure du cerveau est enlevée. 

4. Corps pituitaire. — 2. Tige pituitaire. — 3. Eminences ma- 
millaires. — 4. Ventricule moyén. ~ 5. Comrissures des cou- 
ches optiques. — 6. Cinquiéme ventricule. — 7. Corps calleux, — 
8. Portion latérale de la vote a trois piliers. — 9. Plexus cho- 
roide. — 40. Couche optique. — 44. Portion. supérieure et — 12. 
portion inférieure du corps strié. — 13. Coupe du prolongement 
eérébral de la protubérance et du nerf optique. — 414. Groupe qui 
comprend le corps frangé , la corne d’Ammon et le corps’ dentelé- 


Fig. 3. COUPE TRANSVERSALE DU CERVEAU AU-DEVANT DE LA 
COMMISSURE ANTERIEURE. 


La partie postérieure du cerveau est enlevég. 

4. Portion recourbée-du corps calleux. — °2: Cinquieme ventri- 
cule. — 3. Corps calleux. — 4. Continuité du corps ¢alleux avec 
le. prolongement cérébral qui sépare la substance grise du-corps 
strié en deux portions. ~ 5. Noyau ‘blanc de Vhemisphére et pro- 
longements. 


Fig. &. COUPE VERTICALE DU LOBE DU CERVELET DU COTE 
DROIT, DESTINEE A MONTRER L arbre de vie. 


4. Noyau blanc ou tronc de l'arbre de vie. — 2, Corps rhom- 
boidal ou festonné. — 3, 3, 3. Rameaux et ramifications de l'arbre 
cérébelleux. 
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NEVROLOGIE, PL. 7. 


' Fig. 1, ETUDE DU CERVEAU DE£ BAS EN HAUT. =e 


Les lobes moyens du cerveau sont enlevés. 


4. Nerf olfactif. — 2. Substance perforéé antérieure. —.3. Sub- 
stance blanche appliquée contre la partie inférieure du corps strié : 
c'est au-dessous d’elle que se trouve le groupe des circonvolutions 
qui répondent a la corne d’Ammon et 4 son éminence accessoire. 
— 4, Groupe de circonvolutions qui répondent a la portion infé- 
rieure du corps strié. — 5. 5. “Grande anfractuosité qui les termine. 
— 6. Nerf optique. — 7. Prolongément cérébral dit dé la protubé- 
rance. — 8. Faisceau traversant la protubérance et se continuant 
avec le prolongement cérébral. — 9. Pyramide antérieure. — 40. 
Entre-croisement des pyramides. — 14. Tuber cinereum se conti- 
nuant au-dessus de la commissure des nerfs optiques. — 12. Por— 
tion inférieure du corps strié.—13. Substance perforée postérieure. 
— th. Origine du nerf trijumeau. 

Fig. 2. TOILE CHORO{DIENNE ET PLEXUS CHOROIDES. 


4. Toile choroidienne. — 2, 2. Plexus choroides des ventricules 
latéraux. — 3, 3. Plexus choroides de la face inférieure de la toile 
chorofdienne. — 4. Glande pinéale. 


Fig. 3. CoRPS CALLEUX. — VOUTE A TROIS PILIERS. ~ 


4. Corps calleux. —» 2. Commissure antérieure. —-3. Vodte a 
trois piliers. — 4.:Une’ des divisions du pilier antérieur. — 5. Es- 
pace connu sous le nom de lyre. — 6, Extrémité postérieure du 
corps calleux — 7. Corne d'Ammon coupée. — 8. Cavité digitale. 
— 9. Ergot de Morand: 
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NEVROLOGIE, PL. 8. 


Fig. 4. La partie interne de la -couche optique est grattée et 
enlevée. 


1. Faisceau de renforcement du bulbe allant s'épanouir dans la 
couche optique. — 2. Prolongement cérébral. — 3. Eminence ma- 
millaire se continuant par un prolongement contourné dans la couche 
optique. — 4. Pédicule du pilier antérieur de la ia a trois pi- 
liers se continuant avec l’éminence mamillaire. — 5. Commissure 
antérieure. — 6; Corps calleux. — 7: Cloison des ventricules cou- 
pée. — 8. Corps strié. — 9. Bandelette demi-circulaire. — 10. 
Partie supérieure de la couche optique. — M4. Glande pinéale et 
ses deux prolongements. — 12. Tubercules quadrijumeaux. — 
43. Valvule de Vieussens. — 14. Ventricule du cervelet 


Fig. 2. VENTRICULES LATERAUX DU CERVEAU. 


4. Portion supérieure d'un veutricule latéral. —'2. Portion pos- 
térieure ou cavité digitale. — 3. Ergot de Morand — 4. Portion 
inférieure. — 5. Corne d’Ammon. — 6: Plexus choroide. — 7. Corps 
frangé. 


Fig. 3. FACE INFERIEURE DU CERVELET. 


4. Eminence vermiculaire- ‘Supérieure. — 2. Eminence ‘vermicu- 
laire inférieure. — 3. Lobule dubulbe ou amygdale. — &. Lobu- 
les du nerf vague ou pneumo-gastrique. — 3; 5. Autres lobules. — 
6, 6. Lobules de la circonférence. 


Fig. &. Le bulbe est renversé en avant. 


4, 4. Nerfs auditifs. — 2, 2. Lobules des nerfs vagues. — 3 
Eminence vermiculaire inférieure. — 4, 4. Valvules de Tharin. 
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NEVROLOGIE, PL. 9. 


4. Corps calleux renversé. — 2. Ligne blanche située a la ren- 
contre du corps calleux avec les fibres rayonnantes des prolonge- 
ments cérébraux , en dehors des corps striés. — 3, 3. Lames de 
la cloison transparente; laissant entre elles une fente qu'on nomme 
cinquiéme ventricule, — 4..Commissure antérieure. —5, 5. Pé- 
dicules coupés de la voite 4 trois piliers. — 6..Commissure des 
cotiches optiques. — 7- Troisiéme ventricule ou ventricule moyen. 
— 8. Glande pinéale renversée en avant pour laissér voir — 9. sa 
commissure propre, — 40: la Gommissure postérieure du cerveau. 
— 44. Tubercules quadrijumeaux, éminences nates et testes. — 
12. Prolongement coupé du tubercule quadrijumal supérieur, s'en- 
fongant sous l’écorce blanche de la couche-optique. La portion su- 
perficielle de la couche optique est enlevée. — 13. Tubercule d’ou 
naissent des fibres sous-jacentes au prolongement ci-dessus indi- 
qué. — 44. Ecorce blanche de la couche optique. — 415. Pédicule 
antérieur de Ja glande pinéale. — 16. Bandejeyye demi-circulaire. 
— 4'7. Corps strié dont la partie supérieure est coupée et enlevée. 
— 18. Stries blanches du prolongement cérébral,. trayersant le corps 
strié. 


“Fig. 2, PORTIONS iNFERIEURE ET POSTERIEURE DES VENTRI- 
CULES LATERAUX. 


-- 4. Corné d’Ammon ow piéd d’hippocampe. — 2. Eminence ac- 
cessoire de la corne d'Ammon. — 3. Corps frangé. — 4° Ergot de 
Morand et cavité digitale ou ancyroide. . 

Fig. 3. — 4. Corps frangé renversé en dehors. — 2. Corps 


dentelé ou godronné. 


Fig. 4, MESOCEPHALE ET- BULBE RACHIDIEN. 


4. Protubérance annulaire.— 2, 2.-Prolongements antérieurs 
ou cérébraux. —- 3, 3. Prolongements postérieurs ou-cérébelleux. 
— 4. Nerf.trijameau. — 8. Fibres -déviées de la protubérance. — 
6. Pyramide antérieure. — 7. Olive. — 8, 8.-¥ibres -arciformes. 


Fig. 5. PROTUBERANGE DONT LES FIBRES SUPERFICIELLES SONT 
ENLEVEES. 


On voit les fibres blanches profondes entremélées de substance 
grise et formant une sorte de raphé médian. 


Fig. 6. — |. Prolongement, cérébral coupé et passant sous la 
couche optique. — 2. Partie postérieure de la couche optique se 
continuant avec — 3, le nerf optique: — 4, 4,4. Couronne 


rayonnante de Reil. La partie supérieure du corps strié est enlevée. 
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NEVROLOGIE, PL. 10. 


Fig. 4. Fack ANTERIEURE DE LA PROTUBERANCE EY DE LA 
MOELLE EPINIERE. — DURE-MERE, LIGAMENT DENTELE, ETC. 

4. Dure-mére. — 2. Ligament dentelé. — 3, 3, 3. Dentelures. — 
4. Un des nerfs vertébraux. — 5. Nerf hypoglosse. — 6.. 8¢ paire 
des anciens : glosso-pharyngien , pneumo-gastrique et spinal. — 
7. '7@ paire : facial et auditif. — 8. Nerf trijumeau. — 9. Moteur 
oculaire externe. — 10. Moteur oculaire commun. — 414. Groupe 
des nerfs vertébraux inférieurs, queue de cheval. — 12. Renflement 
inférieur ou lombaire de la moelle. — 413. Renflement moyen ou 
cervical. — 44. Renflement supérieur cu occipital, bulbe. — 
45. Sillon médian antérieur. — 16. Sillon collatéral antérieur, — 
47. Corps olivaire. — 48. Pyramide antérieure. — 19. Protubé- 
rance aonulaire. — 20. Pédoncules cérébraux. 

Fig. 2. MOELLE EPINIERE PLUS GROSSE. 

4, Dure-mere. — 2. Ligament dentelé. — 3. Racine antérieure 
d'un nerf vertébral coupée — 4. Racine antérieure. — 5. Racine 
postérieure et ganglion. — 6. Sillon antérieur. — 7. Sillon colla- 
téral antérieur. 

Fig. 3. FACE POSTERIEURE DE LA MOELLE EPINIERE, ETC. 


4. Sillon postérieur. — 2. Calamus scriptorius. — 3: Cordon 
postérieur de la moelle. — 4. Division du cordon postérieur par un 
sillon. — 5, 5. Renflements ‘mamelonnés du cordon postérieur. — 


6. Pyramide postérieure ou corps restiforme. 

Fig. &4. STRUCTURE DU BULBE. 

4. Cordon antérieur de la-moelle divisé en deux portions qui 
embrassent l’olivé et qui se réunissent au dela. — 2. Cordon latéral 
divisé en deux portions, dont l'une passe derriére l’olive; dont 
l'autre passe derriére le cordon antérieur pour s’entre-croiser avec 
la portion semblable du cété opposé. — 3. Entre—croisement.. — 
4. Fibres postérieures 4 l’olive venant du cordon antérieur et du 
cordon latéral. —5, 5. Pyramides antérieures résultant des fibres 
entre-croisées et de quelques fibres des cordons antérieurs. — 
6, 6. Faisceaux formés par la réunion des cordons antérieur et la- 
téraux de la moelle, se continuant avec — 7) 7- les prolongements 
cérébraux. 

Fig, 5. COUPE TRANSVERSALE DES CORPS OLIVAIRES. 

4. Ecorce de l’olive. — 2. Lame festonnée. — 3. Noyau central. 

Fig. 6. COUPE VERTICALE DE LA PROTUBERANCE ET DU BULBE 

4. Fibres longitudinales écartées dans ]’épaisseur de la protubé- 
‘rance. — 2. Cordon blanc qui semble sortir de l’olive. — 3. Sub- 
stance noire des prolongements antérieurs de la protubérance. 

Fig. 7) 8, 9. COUPES DE LA MOELLE AU-DESSOUS DU BULPE. 

Fig. 10. CoUPE AU NIVEAU DE L’ENTRE-CROISEMENT. 

- Fig. 44, Coupe ALA PARTIE MOYENNE DU BULBE. 
Fig. 12. COUPE-A L'UNION DU BULBE FT DE LA PROTUY ERANCE. 
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NEVROLOGIE, PL. 14. 


PLEXUS CERVICAL ( portion superficielle ). 


4. Branche temporale de la cinquiéme paire. — 2. Branche pos- 


térieure du second nerf cervical. — 3. Branche inférieure du nerf 
acial. — 4. Branche auriculaire du plexus. — 5. Grande mastoi- 
fdienne. — 6. Petite mastoidienne. — 7 '7- Autres branches ré- 


currentes postérieures. — 8. Nerf spinal. — 9. Branche sus-acro- 
mienne. — 40, Branche sus-claviculaire. — 14: Branche cervicale 
moyenne. — 42. Petite branche satellite de la veine jugulaire. —_ 
43. Anastomoses du plexus cervical avec le nerf facial: 
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NEVROLOGIE, PL. 42. 


PORTION PROFONDE DU PLEXUS CERVICAL ET PLEXUS BRACHIAL. 


La poitrine est ouverte du cdté droit. 


4. Nerf facial. — 2. Nerf pneumo-gastrique.— 3. Artére caro- 
tide interne. — 4. Nerf spinal. — 5, Anastomoses du nerf spinal 
avec le plexus cervical. — 6. Nerf hypoglosse, divisé en branche 


hypoglosse proprement dite; et en branche cervicale descendante. 
— 7: Branche antérieure af ta premiére paire cervicale, s’anasto- 
mosant avec le nerf hypoglosse et avec-le nerf pneumo-gastrique. 
— 8. Branche cervicale descendante du plexus cervical , s'anasto- 
mosant avec la branche correspondante de l'hypoglosse. — 9, 9. 
Branche phrénique ou diaphragmatique. — 40, 10. Branches cervi- 
cales profondes du plexus cérvical. — 44. Plexus brachial. — 42- 
Branche du muscle Sous—clavier, envoyant un filet au nerf phréni- 
que. —f3. Branches thoraciques antérieures. — 44.’ Branche tho- 
racique latérale ou du-muscle grand dentelé. — 45, 46, 4'7.:Bran- 
ches sous-scapulaires pour les mustles sous-scapulaire , grand dor- 
sal et grand rond. — 48. Artére dxillaire s’engageant: dans une 
espéce de gaine formée par les branches brachiales. — 49.°Bran 
ches brachiales. 


PL. 98. 


NEVROLOGIE, PL. 43. 


Fig. 1,.NeRFS SUPERFICIELS DU MEMBRE SUPERIEUR. _-— 


1. Veine basilique. — 2. Veine céphalique..— 3. Branche cu- 
tanée du nerf radial. — 4. Portion superficielle du nerf musculo-cu- 
tané ou brachial .cutané externe. — 5, 5, Divisions de ce nérf. — 
6. — Brachial cutané‘interne. — 7. Branche externe de ce nerf. 
— 8. Branche interne. —- 9 Accessoire du brachial cutané interne. 
— 10. Rameau palmaire-cutané du nerf médian. — 44. Une des 
branches, collatérales. du nerf médian. 


Fig. 2. —A, 4. Filets cutanés du nerf circonflexe. — 2, 2,.Bran- 
ches cutanées. du nerf radial. — 3, 3. Rameaux du brachial cutané 
interne. —.4, 4.. Rameaux du brachial cutané externe. = 5, Anasto- 
mose de ce nerf avec le nerf radial. —-6, Branche dorsale du nerf 
cubital, se divisant en deux branches collatérales : l'une pour le Coté 
interne du- pétit doigt; l'autre pour les deux derniers espaces intér- 
osseux. —'7, Branche antérieure du nerf radial, devenue dorsale, se 
divisant en denx branches : l'une pour le cété externe du pouce; l'au- 
tre pour les deux premiers éspaces inter-osseux. —- 8. Anastomose 
entre les nerfs cubital et radial. — 9. Division d'une des branches 
collatérales en déux rameaux digitaux- 
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NEVROLOGIE, PL. 44, 


NERFS PROFONDS DU MEMBRE SUPERIEUR, 


_ Les muscles grand palmaire , petit palmaire et fiéchisseur digital 
superficiel sont coupés. 


Fig. 4, — 4. Artére brachiale. — 2. Artére radiale. — 3. Artére 
cubitale. -+ 4,-Nerf musculo-cutané. —-5. Nerf médian. — 6. Ra- 
meau des muscles profonds et amtérieurs de l’avant-bras ou nerf 
inter-osseux. — 7. Rameau palmaire cutané. — 8. Division du nerf 
médian en deux branches qui se subdivisent ensuite. — 9. Nerf 
cubital: — 40. Division de la branche palmaire du nerf cubital en 
— 44 branche palmaire superficielle et en — 42 branche palmair. 
profonde. — 43. Nerf radial et subdivision en’ 44 branche an- 
térieure et en — 45 branche postérieure. 


Fig. 2. NERF RADIAL. 


Le tricéps brachial et les muscles postérieurs et superficiels de 
l'avant-bras, sont coupés. 


4. Nerf radial. «- 2. Branche postérieure du nerf radial se divi- 
sant eh rameaux superticiels et en rameaux profonds. 


PL. 400. 


NEVROLOGIE, PL 15. 


Fig. 1. NerF FACIAL EN DEHORS DE L'AQUEDUC DE Fat- 
LOPE, ETC. abe 


Fig. 4. — 4. Branche postérieure du second nerf cervical. — 
2 ¥. Branches mastoidiennes du plexus cervical. -— 3. Tronc du 
plexus cervical donnant naissance a une des branches. mastoidiennes 
du plexus cervical, 4 la branche auriculaire et ala branche cervicale 
moyenne. — h, Filet malaire du rameau orbitaire du nerf maxillaire 
supérieur. — 5.‘Nerfs sous-orbitaires. — 6. Rameau frontal de la. 
5® paire. — '7. Rameau’ de la branche Jacrymale. — 8. Rameau 
buccal du nerf maxillaire inférieur. — 9. Rameau temporal super- 
ficiel du ménie nerf. — 10. Rameau mentonnier du-nerf dentaire.— 
44. Nerf hypoglosse. — 42. Tronc du nerf facial donnant naissance 
au rameau auriculaire postérieur, au rameau du ventre postérieur 
du mus¢le digastrique et.au rameau stylo-hyotdien., et S@ divisant 
en rameaux temporaux, orbiculaires, nasaux, bucéaux, maxillaires 
inférietrs et cervicaux. . 


Fig. 2: NerF FACIAL DANS L'AQUEDUC- DE vircore® — Gan- 
GLION DE MEcKéEL, GANGLION OPTIQUE, GANGLION D'ANDERSH, ETC.- 


1. Nerf trijumeau ou cinquiéme-paire. — 2. Ganglion de Mekel ou 
_Sphéno-palatin. —3. Rameau ptérygoidien de ce ganglion et division 
en filet cranien qui s'anastomose avec le nerf facial, et en filet carotidien 
qui s’anastomose avec le grand sympathique sur les parois. del’artére 
carotide interne. — 4. Nerf lingual recevant l’anastomose du nerf 
facial ou corde du tympan. — 5. Ganglion optique et rameau de com- 
munication avec le rameau de Jacobson et avec’ lé'nerf facial. — 
6. Nerf facial et rameau qu'il regoit du: nérf auditif. — 7. Rameau 
de communication-avec:le nerf facial. — 8. Origine de la corde du 
tympan. — 9. Anastomose avec le glosso-pharyngien.. — 40, Ana- 
stomose avec le nerf pheumo-gastrique. — 44. Nerf glosso-pharyn-: 
gien et renflement peu marqué connu sous le nom de ganglion d'An- 
dersh, G’ot s’éléve dans la caisse du tympan le nerf de Jacobson. 
=_ 12, Rameaux supérieurs du ganglion cervical Supérieur , ana— 
stomosés et constituant le plexus carotidien.interne, d’ou partent : 
un filet anastomosé avec le rameau du nerf vidien ou ptérygoidien 
et un autre filet anastomosé avec le nerf de Jacobson. 


Fig. 3. NERF AUDITIF. 
fe tissu osseux qui cache le labyrinthe est-enlevé. 
Nerf facial et son anastomose avec: le nerf cranien du nerf 


Pee goidien. — 9, Corde du tympan qui apparait entre l’enclume 
et le manche du marteau. —-3..Nerf auditif ou acoustique. — 
4, Branche du limagon. — 5. Branche du vestibule et des canaux 
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NEVROLOGI! PL. {6. 


NERFS INTER—COSTAUX. 


Les muscles grand et petit pectoral sont enlevés. — Le grand 
oblique et le droit abdominal sont aussi fendus ou enlevés en qiel- 
ques points. 


~ 4. Veine axillaire ; l’artére est enlevée. — 2. Portion du plexus 
brachial et deux branches thoraciques. — 3. Branche brachiale du 
premier nerf jater-costal. — 4. Branche brachiale du second nerf 
inter-costal. — 5. Anastomose entre deux rameaux. — 6. Divi- 
sion d’une branche inter-costale en — 7 Branche superficielle et 
en — 8. Branche profonde. — 9. Branche fessiére du douziéme 
nerf inter-costal. — 10. Terminaison dela branche iléo-scrotale du 
plexus lombaire. — 14. Branche inguino- cutanée. — 12. Rameau de 
la branche génito-crurale. — 13, 13. Portions de branches profondes, 
devenues superficielles. 


PL. 102. 


NEVROLOGIE, PL. 47. 


NERFS. DE LA PARTIE POSTERIEURE DU TRON. 


Une partie des muscles trapéze, splénius, grand et petit com— 
plexus, grand dorsal, grand fessier, etc., etc., est enlevée. 


4, 4, 1, Rameaus postérieurs des branches superficielles-des nerfs 
inter-costaux. — 2. Branche postérieure de la premiére paire cér— 
vicale ou nerf sous-occipital.—3. Branche postérieure de la deuxiéme 
paire cervicale. — 4. Anastomose de cette branche avec la grande 
‘branche mastoidienne. — 5, 5; Branches postérieures de deux pai+ 
res cvervicales, — 6. Branche inter—costale. — 7. Rameau externe 
d'une branche dorsale. — 8..Rameau interne d‘une branche dorsale. 
— 9. Branche postérieure d'un nerf lombaire: — 410. Branche pos-. 
térieure d’un nerf sacré, . 
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NEVROLOGIE, PL. 8 


Fig. 4. PLEXUS LOMBAIRE. 


4. Douziéme nerf inter-costal. — 2. Portion lombaire du grand 
sympathique. — 3. Plexus sacré. — 4..Plexuslombaire. — 5. Bran 
che iléo-scrotale. — 6. Branche inguino-cutanée. — 7. Branche yé- 
nito—crurale. — 8. Nerf crural. — 9. Nerf obturateur. — 10. Nerf 


lombo-sacré. 
Fig. 2. NERF CRURAL ET SES DIVISIONS. 


4. Veine crurale. — 2. Artére crurale. — 3. Nerf crural. — 
4. Branche musculo—cutanée. — 3 Branche de la gaine des vais- 
seaux. — 6, 6; Veine saphéne interne. —'7, 7,'7. Nerf saphéne. — 
8. Division interné de la branche musculo-cutanée du tronc 8cia— 
tique externe. — 9. Anastomose du nerf obturateur avec une bran- 


che du nerf saphéne. 


PL. 104. 


NEVROLOGIE, PL. -19 


Fig. 4. Le grand fessier est divisé 4 sa partie inférieure. 


4. Veine saphéne externe. —-2. Branche cutanée postér eure. — 
3.-Nerf saphéne externe. —.4. Anastomose du nerf saphéne extern > 
avec un rameau du trone. sciatique externe. 


Fig. 2. —A:; Artére tibiale antérieure: — 2. Tronc sciatique 
externe et divisionen—3, 3, branche musculo-cutanée et en—4 nerf 
tibial antérieur. — 5, Division” de-la branche musctlo-cutanée en 
deux branches dorsales superficielles du pied : l'une’ pour le cots 
ammterne du gros orteil; l'autre pour les deux espaces, inter—osseux 
moyens. — 6. Division du nerf tibial antérieur én deux branches 
dorsales profondes: — 7. Terminaison du nerf saphéne externe. 


~ 


’ Fig. 3. NERFS PLANTAIRES. 


’ Les muscles adducteurs du gros orteil et petit fléchisseur commun 
sont coupés. 


1. Nerf tibial postérieur-et division en — 2 nerf plantaire in- 
terne et en — 3 nerf plantaire externe: — 4. Division du nerf 
plantaire’ interne en quatre.branches collatérales. — 8. Division 
du nerf plantaire externe en branche superficielle et en branche 
profonde. 
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NEVROLOGIE, PL. 20.. 


Fig. 4. PLEXUS SACRE. 


Le bassin et la colonne vertébrale sont divisés sur la -ligne mé- 
diane. Les viscéres pelviens sont coupés et abaissés. 


4. Branche du nerf crural. — 2. Nerf obturateur. — 3. Un .les 
ganglions sacrés, s’anastomosant avec un des nei fs sacrés.— 4. Nerf 
lombo-sacré. — 5. Plexus sacré et — 6. plusieurs de ses branches. 
— 7. Nerf honteux. — 8. Branche supérieure du nerf honteux. —- 
9. Branche inférieure. 


Fig. 2. — NERF SCIATIQUE. 


Les muscles grand et moyen fessiers , biceps fémoral, junavx 
et soléaire sont Coupés et en partie renversés. 


4. Branche fessiére supérieure. — 2. Branche fessiére du petit 
nerf sciatique. — 3. Rameau sciatique. —_4. Nerf crural cutané. 
— 5. Nerf honteux. — 6. Nerf sciatique. — 7. Tronc sciatique ex- 
terne. — 8. Tronc sciatique interne -ou nerf tibial postérieur. 


Fig. 3. Le muscle soléaire est. enlevé. 


4. Nerf saphéne externe, coupé. — 2. Nerf tibial postérieur. 
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-NEV.ROLOGIE, PL. 21, 


Fig. 4, PLEXUS BRACIIIAL, Sus 


4 et 2. Cinquiéme et sixiéme nerfs cervicaux (branches anté- 
rieures ). — 3. Cordon-résultant de leur anastomose et se divisant 
en — 4, nerf musculo-cutané ou brachial cutané externe et en — 
5. Rameau médian. — 6et 7. Septiéme et huitiéme nerfs cervi- 
caux. —8. Cordon résultant de leur -anastomose et se divisant en — 
9, rameau médian, en —- 10. nerf cubital, et quelquefois én — 
44.- brachial cutané interne. —= 12: Accessoire du brachial cutané. 
== te Nerf médian. = 14, 44, Au Sa —: 15. Branche tho- 
racique latérale. 

Fig. 2.— 1. Mascle ‘trapéze’ renversé. — 2. Rhomboide. — 
3. Nerf spinal. — hy A. Branches ¢ervicales profondes du plexus 
cervical et du plexus brachial. —.d. Nerf sus-scapulaire. — 6. Nerf 
circonflexe. 


Fig. 3: — 4,4. Nerfs palmaires d'un doigt. — 2. Arcades ner- 
veuses formées par les andstomosés de deux nerfs digitaux. 

‘Fig. 4. — a 4. Nerfs ‘dorsaux d'un doigt- — 2, 2: KRameaux 
dorsaux fournis par les nerfs palmaires.- 

Fig. 8. — 4. Nerf palmaire. — 2..Rameau dorsal du nerf pal-. 
maire. — 3. Nerf dorsal s'anastomosant avec le rameau dorsal du 
nerf palmaire. — 4. Rameau unguéal du nerf palmaire. = 
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NEVROLOGIE, PL. 22. 


Fig. 1. BRANCHE OPHTHALMIQUE DE LA CINQUIEME PAIRE, 


4. Peau du front renversée. — 2. Nerf optique. —3. Nerf moteur 
cculaire commun. — 4. Nerf pathétique. — 5. Branche ophthalmi- 
que. — 6. Rameau lacrymal. +- 7- Anastomose du nerf pathétique 
avec le rameau lacrymal. — 8, Rameau frontal. — 9. Rameau na- 
sal. — 10. Filet interne du rameau nasal. 


Fig. 2. BRANCHE MAXILLAIRE SUPERIEURE DE LA. CINQUIEME 
PAIRE, ETC. 


4. Rameau lacrymal de la branche ophthalmique. — 2. Rameau 
crbitaire de la branche maxillaire supérieure. — 3. Ganglion de 
Meckel ou sphéno-palatin recevant, en haut, deux filets de la bran- 
che maxillaire, donnant en bas les nerfs palatins ; en-arriére le nerf 
vidien ou ptérygoidien. — 4. Filet cranien du nerf ptérygoidien, 
— 5. Filet carotidien du méme nerf. — 6. Rameaux dentaires pos- 
térieurs. — 7: Rameau destiné aux-gencives , etc. — 8. Rameau 
dentaire antérieur. — 9. Anastomose des rameaux dentaires et ré- 
seau qui en résulte. — 10. Division.de la branche maxillaire supé- 
Tieure en nerfs sous-orbitaires. — 44. Branches externes de la 
branche maxillaire inférieure de la cinquiéme paire. — 12. Nerf 
temporal superficiel. — 13. Nerf dentaire inférieur coupé. — 14. Nerf 
lingual et son anastomose-avec la corde du tympan. — 14’. Ganglion 
sous-maxillaire. — 18. Nerf glosso-pharyngien. — 45’. Nerf spinal. 
— 16. Nerf pneumozgastrique. — 17. Nerf hypoglosse. — 18, Ar- 
tére carotide interne. 


Fig. 3. BRANCHE MAXILLAIRE INFERIEURE DE LA CINQUIEME 
PAIRE, 


4. Branche maxillaire inférieure au trou ovale. — 2. Nerf tem- 
poral. — 3. Rameau du muscle ptérygoidien externe. — 4. Nerf. 
buccal. — 5. Nerf massétérin. — 6. Nerf temporal superficie] et 
ses anastomoses avec le nerf facial. —-7- Nerf dentaire. — 8. Ra- 
mea mentonnier. — 9. Nerf lingual et son anastomose avec la 
corde du tympan. — 10. Nerf du muscle ptérygoidien interne 


PL. 108. 


NEVROLOGIE, PL. 23. 


Fig. 4. Passage des nerfs craniens a travers les trous de la base 
du crane. =a 


4. Tente du cervelet. —- 2. Rameau:nerveux de la tente du cer- 
velet. — 3: Artére carotide interne. — 4. Corps et tige pituitai- 
res. — 5. Bulbe du nerf olfactif. — 6. Nerf optique ou deuxiéme 
paire. — 7: Nerf moteur oculaire commun ou troisiéme paire. — 
8. Nerf pathétique du quatriéme pairé. — 9. Nerf trifacial ou cin- 
quiéme paire. — 10. Nerf moter oculaire externe ou sixiénie 
paire. — 44. Nerf facial ou portion dure de la septieme paire. — 
42, Nérf.auditif ou portion molle de la septiéme: paire. — 43. Nerf 
glosso-pharyngien ou premiére portion de la huitiéme paire. — 
44, Nerf -vague ol pneumo-gastrique, ou deuxiéme portion de la 


huitiéme paire. — 45. Nerf spinal ou accessoire de ‘Willis-ou troi- 
siéme portion-de la huitiéme paire. —- 46.-Nerf hypoglosse ou 
neuvieme: paire. — 17. Artére-cérébrale. — 418. Trou occipital. 


Fig..2. NERFS:,DE L'OBIL. 


La paroi supérieure de l'orbite est enlevée. 


4. Paroi externe de l’orbite. — 2. Apophyse erista, galli. — 
3. Trous de la lame criblée de l'ethmoide. —- 4. Nerf optique. — 
5. Artére carotidé interne. — 6. Nerf moteur oculaire commun. — 
7+’ Branche. supérieure de ce nerf.. — 8. Branche inférieure du 
méme nerf. — 9.-Ganglion ophthalmique qui regoit.en arriére deux. 
racines et qui donne en avant les nerfs ciliaires. — 40+ Nerfs ci- 
liaires qu’on voit sur la membrane choroide, la partie supérieuré 
de la sclérotique étant enlevée. — 44. Nerf trijumeau. — 12. Bran- 
che ophthalmique. — 43. Branche nasale de l’ophthalmique. — 44.. 
Deux nerfs ciliairés venant de Ja. branche nasale. — 45. Division 
de la branche nasale. — 46, 16. Nerf moteur oculaire externe: le 
muscle’ droit externe-est tiré en dehors par une érigne. 


Fig. 3, NERF MOTEUR OCULAIRE COMMUN ET MOTEUR OCULAIRE 
EXTERNE. 


L'il est renversé:en avant. 


4. Nerf moteur oculaire commun.. — 2. Branche supérieure de 
ce nerf recevant. ime anastomose du nerf moteur oculaire externe. 
— 3: Branche inférieure du méme nerf et sa division en trois ra— 
meaux, °— 4, Rameau de.la branche’ inférieure ,.allant ati-muscle- 

~petit oblique de l'oeil. — 5. Nerf moteur oculaire externe. 
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NEVROLOGIE, PL. 24. 


NERF OLFACTIF. — NERF TRIJUMEAU , BRAXCNE MAXILLAIRE 
INFERIEURE. — NERFS LARYNGES. 


Fig. 1. NERF OLFACTIF, NERF NASO-PALATIN, ETC. 


4. Divisions du nerf olfactif sur la cloison des fosses nasales. — 
2. Filet interne du rameau nasal de la branche ophthalmique. — 
3. Nerf naso-palatin. — 4. Autre rameau-de la cloison. 

Fg. 2. NERF MAXILLAIRE INFERIEUR VU EN DEHORS. 

L’arcade zygomatique est enlevée. 

4. Rameau massétérin. — 2.-Rameau buccal. — 2’. Divisions 
de ce rameau a la face externe du muscle buccinateur..— 3. Ra- 
meau du muscle ptérygotdien externe. 4, 4. Rameaux tempo- 
raux profonds. — 5. Rameau temporal: superficiel anastomosé avec 
le nerf facial-— 6. Nerf faciat.-— 7. Rameau dentaire inférieur. 


Fig. 3: NERF OLPACTIF. — NERF TRIJUMEAU VU EN DEDANS. 
— GANGLION OPTIQUE. ° 

4. Division§ externes du nerf olfactif.. — 2’ Nef trijumeau, son 
ganglion et sa division en trois branches. — 3. Filet externe du 
rameaui nasal dé |’ ophthalmique. : — 4, Ganglion- -sphéno-palatin ou 
de Meckel. — 53,- ‘Oyo Ramifications nasales des nerfs sphéno-pa- 
latins et palatins. — 6. Nerfs_palatins. — 7- Rameau lingual et 
son anastomose avec la corde du tympan. — 8. Rameau dentaire 
inférieur et son filet anastomosé. — 9. Rameau temporal superficiel. 
— 10. Rameau ptérygoidien du nerf maxillaire inférieur- — 11. 
Ganglion optique: — 42. Filet de ce ganglion destiné -a la trompe 
d’Eustache et ala membrane muqueuse des fosses nasales. — 43. 
Filet pétreux anastomosé avec le nerf facial. —-I4. Filet du -mus- 
cle interne du marteau. — 18. Filet destiné aux parois de l'artére 
maxillaire interne et anastomosé avec le nerf temporal -superficiel. 
— 16. Nerf-facial: — 47. Corde du tympan, passant entre le man- 
che du marteau et la branché inférieure de l’enclume. 


Fig. ka Nerf laryngé supérieur. — 2. Nerf laryngé infé- 


rieur ou récnrrent. — 3. Anastomosé-dés deux nerfs laryngés. 
28 
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NEVROLOGIE, PL. 25 


HUITIEME PAIRE OU NEQFS GLOSSO—PHARYNGIEN , PNEUMO- 
GASTRIQUE ET SPINAL DU COTE DROIT. . 


La poitrine est ouverte , l'estomac et le poumon droit sont portés 
en avant ; la veine Jugulaire interne enlevée,, et le trou déchiré pos- 
térieur en dehors. 


4, Larynx. — 2, Corps thyroide —’3. Trachée-artére. — 4 
Tronc brachio-céphalique se divisant en artére sous-claviére coupée 
et en carotide primitive droite, celle-ci divisée eri carotide externe 
coupée et en carotide interne. Tous ces vaisseaux sont recouverts 
de plexus nerveux,. — 5. Poumon droit. — 6. Estomac. — 
7. Plexus solaire. — 8, Nerf glosso-pharyngien , ganglion .d’An- 
dersh , rameau de J acobson et rameau anastomotique avec le nerf - 
facial. — 9. Divers autres filets du glosso-pharyngien et. filets lin, 
guaux. — 10. Rameau lingual .de la cinquiéme: paire.. — “AA. Nerf 
hypoglosse. —~ 12. Nerf spinal. — 43. Division de ce nerf, en 
branche musculaire et en branche accessoire du nerf vague’ ou 
pneumo-gastrique. — 44, Nerf vague ou pneumo-gastrique. — 
45. Rameau pharyngien, concourant avec des filets du glosso-pha- 
ryngien et du grand sympathique a former le plexus pharyngien. — 
46. Rameau laryngé supérieur, divisé en. laryngé externe et en 
laryngé interne, — 47, .1'7, 17. Rameaux cardiaques..— 18. Oni- 
gine du nerf laryngé inférieur ou récurrent : il passe derriére l'ar- 
tére sous-claviéré et reparait a la partie inférieure du cou. —-49. 
Ganglion cervical inférieur avec ses nombreuses ramifications. — 
— 20. Rameaux trachéens, du nerf_vague. — 21. Plexus pulmo- 
naire formé par des rameaux du pneumo-gastrique , du nerf récur- 
rent. et du grand sympathique. — 22. Rameaux cesophagiens. — 
23. Pneumo-gastrique du cété droit se terminant au plexus solaire. 
— A. Pneumo-gastriqué gauche répandant de nombreux rameaux 
sur la face antérieure.de l'estomac, | et donnant aussi quelques ra- 
meaux au plexus solaire. — 28: Plexus-solaire.: 
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NEVROLOGIE, PL. 26. 


Fig. 4. GRAND SYMPATHIQUE. — PORTION SUPERIEURE. — 
NERFS ET PLEXUS CARDIAQUES. 


Le péricarde est ouvert. 


4. Ganglion cervical supérieur. — 2, 2. Rameaux de ce ganglion 
snastomosés avec le nerf spinal. — 3, 3, Anastomoses avec deux 
des nerfs cervicaux. —. 4, Anastoniose avec le nerf pneumo- gastri- 
que.—5. Rameaux supéfrieurs du ganglion cervical supérieur.— 6. 
Anastomose avec le nerf de Jacobson. —-7. Anastomoses avec le gan- 
glion optique. —8. Anastomoses avec le nerf moteur oculaire externe. 
=o: Anastomoses avec le nerf ptérygoidien.—10. Ganglion sphéno- 
palatin ou de Meckel, offrantJe nerf ptérygoidien en arriére , deux 
rameaux supérieurs anastomosés avec le nerf maxillaire supérieur 
et deux rameaux inférieurs (nerfs palatins ). — 44. Rameaux pha- 
ryngiens et carotidiens. — - (2. Nerf glosso-pharyngien — 43. Pléxus 
pharyngien. — 44. Nerf lingual de la cinquiéme paire. — 18. Nerf 
hypoglosse. — 46. Rameaux carotidiens. — 47. Nerf cardiaque 
supérieur. — 48. Un des rameaux cardiaques du pneumo-gastrique. 
— 49. Ganglion cervical moyen. — 20. Rameaux supérieurs de ce 
ganglion; l'un se continue avet le ganglion cervical supérieur, 
deux autres s’anastomosent avec des nerfs eervicaux. — 241. Nerf 
cardiaque moyen renforcé ici par un-fort ramieau venant du rameau 
de communication entre ces deux ganglions. ~ 22. Anastomose de 
ce nerf avec le rameau laryngé inférieur du nerf vague. — 23. Gan- 
glion cervical inférieur. — 24. Anastomoses avec-les nerfs du plexus 
brachial. — 25. Rameaux qui.pénétrent dans le canal de l’artére 
vertcbrale. — 26. Rameaux qui s’anastomosent avec le ganglion 
cervical moyen, passant : les uns'devant, les autres derriére |'ar- 
tere sous-claviére. — 27. Nerf cardiaque: ‘inférieur. —-28. Ana- 
stomoses du pneumo-gastrique avec les nerfs cardiaques. —29. Nerfs 
cardiaques au-devant de l’aorte. — 30. Nerfs cardiaques entre 
laorte et l'artére pulmonaire. -— 34; Nerfs cardiaques: entre. l’ar- 
tere pulmonaire et la trachée-artére. — 32, 32.:Nerfs trachéens 
du nerf pneumo-gastrique et leurs anastomoses avec les herfs car- 
diaques. — 33. Plexus cardiaque antérieur. — 34. Plexus cardia- 
que postérieur. — 35, 35. Deux ganglions.thoraciques. — 36,36, 
Rameaux aortiques de deux ganglions. — 37. Anastomoses ‘d'un 
ganglion’ thoracique avec un des nerfs inter-costaux. — 38. Grand 
splanchnique. 
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NEVROLOGIE, PL. 27. 


Fig. 4. GRAND SYMPATHIQUE. Pontic% INFERIEURE. — GAN- 
GLIONS THORACIQUES, LOMBAIRES ET 34CRES. — PLEXUS SO- 
LAIRE, ETC. | 


4,4, 4. Trois ganglions thoraciques et Icurs anastomoses avec 
des nerfs intér-costaux. —. 2, 2. Rameanx antiques. — 3, 3. Ra- 
meaux coupés du plexus. pulmonaire , appertenant eu nerf pneumo- 
gastrique droit, — &. ‘Nerf grand splanchnigue. — % 5. Petit splan— 
chnique. — 6,-6. Plexys solaire. — 7. Ganglion semi-lunaire du 
cété drojt.. — 8. Nerf pneumo- gastrique. droit. —-9. Pneumo-ga- 
strique gatiche donrant de nombreux rameaux 2 la face antérieure 
de l’estomac. — 40. Plexus surrénal. — 14. Plexus rénal. — 12. 
Nerfs allant se distribuer & une anse intestinale. — 43. Plexus 
aortique. — 44, Plexus spermatique. — 45, 15, Deux ‘ganglions 
lombaires ; leurs anaStomoses avec des nerfs lombaires et avec le 
plexus aortique. — 16, 16. Deux ganglions sacrés. Ces ganglions 
sacrés s’anastomosent entre. eux et avec.des filets des nerfs sacrés : 
il en résulte des plexus qui accompagnent les aitéres du bassin. — 
4'7. Plexus sacré. 


alle 


P| 


Davesne se. 


le del. 


eel 


g. 


=, iP" 

oe. ees 
Ty 4 Atle. 
v = 

eae FPP ACs 
a o€ eT. 


a 
i +.4. tne 


4 pert: jilep-ccs , 
mark cp ae = pofamo- 
otriqna sro ag = Petit p¢lua— 
Arnigue> = & ee one } Sia cire i 
3 | : i : ’ naan 

ie gedche | 7 Pe ; ais opr 
ea tot qi an : pial, << $2, 


'. Piette 


» — ae Rtlacs > ut ‘peingiong 
mn ° : Y = 


wij 


es Cia gf — 
> By F ae “a Te SYS tf 
., call oa = «9 3G. 
oe reacties 
= é x5 7 2 oe sa lig t% ealre®? t 
' r Amat’ 4% lo (agit — 
i Wes , 


TABLE DES MATIERES. 


OSTEOLOGIE. 
Pr. 4. Os frontal. — Pariétal. 
PL. 2. Pariétal. — Ethmoyde; 
Pi. 3. Occipital. — Sphénoide. — Temporal. 
PL. &. Crane en général. 
Pt. 5. Diverses coupes de la face. — Dents. 
Pt 6. Maxillaire supérieur. — Palatin. — Os propre du nez. — 
Unguis. — Os malaire. —. Vomer.— Cornet inférieur. — 
MAchoire inférieure. — Os hyoide. 
PL. 7. Vertébres. 
Px. 8. Colonne vertébrale en général. — Cotes. — Sternum. — 
Poitrine ou thorax en général, — Clavicule. 
Pu. 9. Sacrum. — Coccyx. — Os iliaque. — Bassin en général. 
Px. 40. Omoplate. — Humérus. — Cubitus. — Radius. 
Pi. 44. Os de la main. — Fémur. — Rotule. — Tibia. — Péroné. 
Pt. 12 Os de la jambe. — Os du pied. 
SYNDESMOLOGIE. 
Px. 43, Articulation de la mAchoire inférieure. — Articulation des 
deux premiéres vertébres entre elles et avec l’occipital. 
PL. 44. Articulation de la partie antérieure des deux premiéres 


vertébres entre elles et avec l’occipita , vue en arriéré 
— Articulations générales des. vertébres. 
et) 


PL. 


45. 


. 46. 
mcg: 


. 18. 


SUE 


. 20. 


ed, 


TABLE 


Articulations des vertébres avec les cétes ( vertébro-cos- 
tales et costo-transversaires ). — Articulations des cé- 
tes avec le sternum ( sterno-costales ). — Articulations 

- de quelques cétes entre elles. ss 

Articulations du bassin. 

Articulation sterno-claviculaire. — Articulations de 1]é- 


paule. — Articulation huméro-cubitale. : 
Articulation cubito-radiale. — “Articulation radio - car- 
pienne. — Articulations de la main 


Articulation coxo-fémorale. — Articulations du genou. — 
Articulations péronéo-tibiales: 
Articulation tibio-tarsienne. — Articulations du pied. 


MYOLOGLE. 


. Muscles de la téte. 


. Muscles de l'ceil. — Muscles ptérygoidiens. — Muscles 
superficiels du cou. 
. Muscles sus et sous-hyoidiens et latéraux du cou. — Mus- 


cles du pharynx. — Muscles de la langue. 


. Muscles de la langue. — Muscles du voile du palais. — 


Muscles du larynx: 


3. Muscles de la poitrine et de l’abdomen. 
. Muscles de l'abdomen — Muscles des parties génitales 


de l'homme. 


. Muscles des.parties génitales de la femme. — Muscle 


triangulaire du sternum. — Muscles de la partie anté- 
rieure et profonde du cou. — Canal inguinal vu en 
avant. 


. Diaphragme. — Muscles psoas, carré des lombes et ilia- 
SN 


que. 


. Muscles superficiels de la partie postérieure du tronc. 
. Muscles profonds de la partie postéricure du tronc. 
- Muscles profonds et postérieurs du cou. — Muscles inter- 


costaux, sur-costaux et faisceaux du muscle transver- 
saire épineux. 
Muscles de l’epaule et du bras. 


PL. 


PL. 


Pi 
Pit 
PL. 
Pie 


PL. 
PL. 


Pin 
PL. 


Do 
Ph 
Pi 
PL. 
Er, 
PL. 


Pre 
Pr. 
PE. 
PL. 
Pr. 
PE. 


PL. 
Pie 


Pu 


33. 


34. 


35. 
36. 
37. 
38. 


39. 
40, 


Al. 
42. 


43. 
BAS 
45. 
46. 
47. 
48. 


49. 
50. 
51. 
52. 
53. 
54. 


55. 
56. 


57. 


DES MATIERES. 3 


Muscles antérieurs et superficiels de l'avant-bras. — Mus- 
cles antérieurs et profonds de |’avant-bras. 

Muscles postérieurs et superficiels de l'avant-bras. — Mus- 
cles postérieurs et profonds de l’avant-bras. — Muscles 
de la main. 

Muscles postérieurs du membre inférieur. 

Muscles des parties antérieure et interne de la cuisse. 

Muscles de la jambe et du pied. 

Muscles profonds de la jambe et du pied. 


APONEVROLOGIE. 


Aponévroses du cou, de l’aisselle et de I’ceil. 

Coupes du bras, de l’avant-bras, de la cuisse et de la 
jambe. — Aponévroses de l’abdomen. 

Aponévroses du pli de l’aine, du bassin et du périnée. 

Aponévroses des membres supérieur et inférieur 


SPLANCHNOLOGIE. 


Sein ou mamelle. — Langue. — Peau, ongles et poils 

OEil et dépendances. 

Cartilages du nez et fosses nasales. 

Organes de l’audition. 

Glandes salivaires. — Cavités buccale et pharyngienne. 

Pharynx vu en arriére. — Larynx, trachée-artére et bron- 
ches. 

Plévres et poumons. — Cceur droit et coeur gauche. 

Coeur. 

Péritoine. 

Estomac. — Duodénum. — Foie et appareil biliaire. 

Orifices cardiaque et pylorique de l’estomac. — Intestins 

Intestin gréle et coecum ouverts. — Appareil biliaire et 
pancréas. — Rate. — Rein et capsule surrénale. 

Organes génitaux de l'homme. 

Vessie, canal de l’urétre et prostate. Testiculé et dépen- 
dances. 

Organes génitaux de Ja femme. 


Saker 
759: 
. 60. 
. 64. 
eva 
. 63. 
. 64. 


OD. 
60. 


+675 


. 68. 
L. 69. 


TABLE 


ANGEIOLOGIE. — AarTERES. 


Coeur, artéres brachio-céphalique, carotide, sous-cla- 
viére , etc. 

Artéres, carotide externe, linguale,. maxillaire interne, ca- 
rotide interne, ophthalmique, etc. 

Arteére eaelabratal — Artéres de l'encéphale. — Aorte 
thoracique et.ses branches. é 

Artéres de l’aisselle, du bras et de la main. 

Artere cceliaque et branches. 

Artére mésentérique supérieure. 

Artére mésentérique inférieure et artéres coliques, droites 
et gauches. 

Aorte abdominale et branches. 

Artére iliaque interne ou hypo-gastrique et branches. — 
Artéres perforantes de la cuisse. 

Artéres honteuses internes chez homme. —. Artéres hon- 
teuses internes chez la femme. 

Artéres du membre inférieur. 

Artéres de la jambe et du pied, vues en avant. — Artéres 
scapulaires.—Artércs postérieures du bras , de_l'avant- 
bras et de la main. 


ANGEIOLOGIE. — vernes.- 


Veines caves supérieure et inférieure. — Veines sous- 
claviéres. — Veine azygos. — Veines de la matrice.. 


. Veines superficielles de la téte et du cou. — Veines sous- 


claviéres. — Veine cave supérieure, etc. 


. Veines superficielles du membre supérieur. 
. Veine-porte. 


Veines superficielles de l’abdomen, du membre inférieur 
et des parties génitales. 


5. Veines du rachis. 
, Organes de la circulation du foetus. 
. Sinus de la dure-mére — Veines des os. 


Po. 


PL. 


PL. 


PL. 


Pre 


PL. 


PL. 
PL. 


PL. 
PL. 
PL. 


Ph. 


PL. 


PL. 


PL. 


PL. 


DES MATIERES. 


oe 


ANGEIOLOGIE. — vatsseaux LYMPIIATIQUES. 


78. 


co 
Ot Ke 


86. 
87. 
88. 


89. 


90. 
91. 
92. 


93. 


Vaisseaux et ganglions lymphatiques superficiels du mem- 
bre inférieur et de la moitié inférieure de l’abdomen. 


. Vaisseaux et ganglions lymphatiques profonds et antérieurs 


; du membre inférieur. 


. Vaisseaux et ganglions lymphatiques profonds et posté- 


rieurs du membre inférieur. 


. Vaisseaux et ganglions lymphatiques des viscéres abdo- 


minaux. 


. Vaisseaux lymphatiques des viscéres thoraciques et abdo- 


minaux. 


. Canal thoracique. — Réservoir du chyle. — Plexus lom- 


- baire, etc. 


. Vaisseaux lymphatiques du membre supérieur. 
. Vaisseaux et ganglions lymphatiques de Jaisselle, de la 


téte et du cou. 


NEVROLOGIE. 

Dure-mére. ; 

Cerveau et origine des nerfs craniens. 

Corps calleux. — Voite a trois piliers. — Plexus choroY- 
des, etc. 

Troisiéme et cinquiéme ventricules. — Portion supé- 
rieure des ventricules latéraux. — Face supérieure du 
mésocéphale et du cervelet. — Coupe verticale du cer- 


veau de l’encéphale sur la ligne médiane. 
Différentes coupes du cervelet. — Vues de l'intérieur des 


ventricules. — Préparations du bulbe. 

Différentes coupes du cerveau. — Bulbe et protubérance 
annulaire. 

Cerveau vu en dessous. — Plexus choroides. — Voudte a 
trois piliers, etc. 

Ventricule latéral du cerveau. — Cerveiet vu en dessous 


Faisceau de renforcement du bulbe, etc. 
29, 


ey 
- 95. 


, 96. 
07, 
. 98. 
. 99. 
. 400. 
AOA. 
. 102. 
403. 
. AO4K, 
. 408. 
. 106. 


. A107, 
. 108. 
. 409. 
» A440. 


» AAA, 
» A412. 


TABLE DES MATIERES. 


Coupes transversales du cerveau. — Coupe verticale d’un 
lobe latéral du cerveau. 

Diverses préparations de la moell+, du bulbe et de la pro- 
tubérance. 

Plexus cervical (portion superficielle). 

Portion profonde du plexus cervical. — Plexus brachial. 

Nerfs superficiels du membre supérieur. 


—— 


. Nerfs profonds du membre supérieur. 


Nerf facial. — Nerf auditif. — Nerf de Jacobson, etc, 

Nerfs inter-costaux et branches des nerfs lombaires. 

Nerfs de la-partie postérieure du tronc. 

Plextis lombaire. —-Nerf crural et ses divisions. 

Nerfs du membre inférieur. 

Plexus sacré. —-Nerf sciatique, etc. 

Structure du plexus brachial. — Nerfs cervicaux pro- 
fonds , sus-scapulaire, circonflexe. — Nerfs des doigts. 

Cinquiéme paire ou nerf trijumeau. — Nerfs glosso-pha- 
ryngien. — Hypo-glosse, etc. 

Passage des nerfs craniens a travers les trous de la base 
-du crane. — Nerfs de ]'ceil. 

Nerf olfactif. — Trijumeau. — Ganglion de Meckel ou 
- sphéno-palatin, — Ganglion otique. — Nerfs laryngés. 

Huitiéme paire. 

Grand sympathique (portion supérieure ). 

Grand sympathique (portion inférieure). 


PL. 
Pus 
Pre 
Ein 
PL. 
Pin 
Pa: 
PL. 
PL. 
ie 
Pie 
pi 
PL. 
Deir 
Pr 
Pin 
Pr 
PL. 
Pr 
Pee 


TABLE 


INDIQUANT 


I,ORDRE DANS LEQUEL LES DESSINS DOIVENT &TRE 


CONSULTES ET LES ORGANES DISSEQUES. 


4. — Fig. 4, 2, 3, 4. 
2. — Fig. 4. 
3. — Fig. 1, 2, 5, 6, 3, & 
2e—-Fig 12,3. 8, 7, 4, 5, 
4, — Fig. 4, 2, 3. 
Ome eh ilrelr a2, i, 4, 0,0, 
bae—-Hige 2,3, 4, 8, 7, 
6. — Fig. 42. 
fee Fig 5, 4, 2h os a 67 
Sme— Vig. 4,5, 3, &, 6 22, 
Ope Fig. 4, 2, 3, by 3, 6. 
40. — Fig. 4, 2, 3,° 

faye 43.014; 
AAS igael $2 93,786, 87,18 
AQ. — Fig. 4, 2, 3, 4, 8, 6 
43. — Fig. 4, 2, 3. 
\4. — Fig. 2, 3,.4, 6, 5 
43. — Fig. 4, .5. 
44. — Fig. 4. 
43. — Fig. 6. 
45. — Fig. 4,2, 3, 4,5 


8 
PL. 16. — Fig. 4, 
PL. 47. — Fig. 4, 
PL. 48. — Fig. 4, 
PL. 19. — Fig. 1, 
Pi. 20. — Fig. 4, 
PL. 21. — Fig. 4 
PL. 22. — Fig. 3 
PL. 23. — Fig. 4 
PL. 24. — Fig. 4, 
PL. 26. | 
PL. 27. — Fig. 4. 
PL. 26. — Fig. 4. 
Pix OSiee-ovign 1% 
PL. 27. — Fig. 2, 
Pr 26r Hig 2s 
PL. 27. — Fig. 4. 
PL.029, 
Pleo 
PL. 34. — Fig. 4, 
PL. 32: — Figs 4, 
PL. 33. — Fig. 4, 
Pi. 34. — Fig. 4, 
PL. 35. — Fig. 4, 
PL. 36. -— Fig. 4, 
Pi. 37. — Fig. 4, 
PL. 38. — Fig. 4, 
Pu. 39..— Fig..6, 
Pi. 42. — Fig. 4, 
Pi. 40. — Fig. 4, 
PL. 44. — Fig. 4, 
PL. 42. — Fig. 3; 
Pi. 40. — Fig. 3, 
Pu. 43. — Fig. 2, 
Ph. 44. — Fig. 4, 
PP Lees ee ele 


~ ~ ~~ 


bw cw —] Pw PW wD YY XW WH 


mm tO DD TO = PW 29 BO 29 DO PD BW D9 


~ ~~ ~ ~ ~ ~~ ~~ ~ 


~~ 


a ~~ ~~ ~~ ~~ ~ ~~ 


ao 


~~ 


~ ~“ 


a 


3°. 
3,5, B, 61 1ekS. 
toed Cea SY. 
Spt vie dies IF 
OMA IOMIG. |. 

3. . 

Te 

2. 

5 ek 

3. 

7 

3), be 

3. 

3, 4 

3, 4 

3. 

3, 4. 

8 fh 85, 
2533.8). 6 

5, 6 

oy 4; Ome 

5. 

PP Yi 

8,4; 5, 6.7, 8 
Same}, GT. 


ie 
ed be 
ii 
PE; 
Pr 
Pe 
Dit 
Rin 
EE. 
PL. 
Pie 
PL. 
RE: 
PL. 
| Ea 
Pua 
RL: 
Pi 
Pui 
Pin 
Dis 
PY, 
Des 
PL: 
Eis 
PL. 
Ls 
PE 
Pr; 
Py. 
Pin 
rin 
Pi: 
Pg. 
PE; 


46 — Fig. 4, 
AT, — Fig 4, 
48. — Fig 4, 
43. — Fig. 4. 
49. — Fig. 3, 
50. — Fig. 4, 
49, — Fig. 4, 
54. 

52. — Fig. 4, 
53. — Fig. 1, 
54. — Fig. 4, 
55. 

57. — Fig. 4, 
58. 

59. — Fig. 4, 
60. — Fig. 4, 
61. — Fig. 4 
69. — Fig. 4, 
62. 

63. 

64. 

65. 

66. — Fig. 4, 
67. — Fig. 4, 
68. — Fig. 1, 
69. — Fig. 3. 
7A. 

72. — Fig. 4, 
73. 

70. — Fig. 4, 
74. — Fig. 4, 
75. — Fig. 4, 
76. — Fig. 4, 
77, — Fig. 4, 
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LIBRAIRIE DE MEQUIGNON-MARVIS FILS, EDITEUR, 
3, RUE DE L’ECOLE-DE-MEDECINE. 


PRECIS 
IGONOGRAPHIQUE 


MEDECINE OPERATOIRE 


ET 


D’ANATOMIE CHIRURGICALE, 


PAR MM. 
CL. BERNARD, D. M., et CH. HUETTE. 


4 VOL. GRAND IN-48 ANGLAIS, 


Cumposé de 400 planches dessinées d'aprés nature, gravées sur 
acier, et d'un tewte explicatif et descriptif. 


PROSPECTUS. 


Lorsqw’il y a trois ans 4 peine nous entreprimes la publication du 
Petit Atlas d’anatomie descriptive du corps humain, nous pensdmes , 
sans trop de présomption, faire une chose utile, non-seulement aux 
éléves, mais encore aux praticiens. Le succés a dépassé nos prévisions 
et méme nos espérances. La rapidité avec laquelle plusieurs éditions 
francaises et étrangeres se sont successivement épuisées, nous a prouvé 
que nous avions compris un besoin réel., que nous avions comblé une 
lacune généralement sentie. 

Le Précis iconographique de Médecine opératoire et d’Anutomie chirurgt- 
cale, de MM. Bernard et Huette, que nous annongons aujourd'hui, est 
la suite de l’ceuvre que nous avions commencée. Ce que les auteurs ont 


sa Des 


voulu, c’est remplacer la froide et trop souvent obscure ou inintelli- 
gible description des procédés opératoires, par une série de planches 
animées et vivantes, sur lesquelles se trouvent représentées, dans tous 
leurs temps, chacune des opérations dont l’ensemble constitue la par- 
tie instrumentale et mécanique de la chirurgie pratique. 

Ce n’est pas tout. En vain possédera-t-on parfaitement le manuel 
opératoire, si la conriaissance des parties sur lesquelles on doit agir 
n'est pas présente & l’esprit d’une maniére nette et bien déterminée. 
Pénétrés de ce principe, MM. Bernard et Huette ont dQ accorder dans 
ce précis une large place & l’anatomie chirurgicale. Ils ont pensé qu'il 
était indispensable de reproduire, dans une suite complete de prépa- 
rations soigneusement exécutées et fidélement rendues parle dessin, la 
disposition topographique des diverges régions du corps, tant superfi- 
cielles que profondes, accessibles & l’instrument. 

Comme on le voit , Vindication était double; il-fallait, non plus 
faire de l’anatomie du cadavre, mais, qu’on nous passe cette expres- 
sion, de l’anatomie du corps humain vivant, et montrer dans cha- 
cune des régions l’instrument en action sous la main du chirurgien ; 
il fallait, dans un texte suffisamment éteridu, mais aussi concis que 
possible, donner une explication claire de chaque figure, en élaguant 
une foule de détails inutiles, et sans rien omettre d’important. Des les 
premiéres livraisons, l’on conviendra, avec nous, que ce double but a 
été atteint, et que les auteurs ne sont pas restés au-dessous de la tache 
quils s’étaient imposée. 

Quant & nous, en éditeur consciencieux, nous apporterons tous 
nos soins & l’exécution matérielle du livre, et nous ferons tous nos 
efforts pour ne pas rester en arriére de notre début. Nous avons 
adopté, comme pour l’Atlas d’Anatomie descriptive, le format in-18 
anglais, qui a l’avantage d’étre a la fois élégant et portatif, et trouve 
également sa place dans la bibliotheque du médecin et dans la poche 
de l’étudiant. 

Les dessins réduits au 4 nature et tous faits sur les dissections les plus 
soignées , ont été confiés au pinceau intelligent et consciencieux d’un 
éléve distingué de M. Jacob , M: Léveillé, dont le talent reconnu n’a 
pas besoin d’éloges. Pour reproduire des détails d’une aussi grande 
finesse, la lithographie efit été impuissante. Nous avons dt, sans tenir 


compte de l’augmentation énorme de nos frais, et sans renoncer au 
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projet de faire un livre & bon marché, recourir 4 la gravure sur acier. 
La délicatesse des planches du Précis de médecine opératoire, dont 
nous offrons ci-joint un spécimen, fait honneur au burin habile et 
fidéle de M. Davesne, qui a su se tenir 4 la hauteur des dessins ori- 
ginaux. Par une innovation que nous pensons doublement heureuse, 
puisqu’elle nous permettra, avec une trés-légére augmentation de prix, 
de faciliter singuligrement l’intelligence des planches, nous aurons 
des exemplaires 4 la sépia, retouchés au pinceau, exactement sem- 
blables aux dessins originaux , et sur lesquels ne seront coloriées que 
les parties formant l'objet principal de l’étude; pour l’anatomie, les 
artéres , les veines et les nerfs, les lymphatiques, etc., et pour la chi- 
rurgie, les plaies. 

Chaque planche, contenant au moins deux figures, aura deux pages 
de texte et quelquefois plus; l'une consacrée & la description de la 
figure anatomique; l’autre 4 l’explication du dessin chirurgical, & 
Tappréciation succincte et & la description des principaux procédés 
opératoires. Comme complément indispensable, quinze 4 vingt planches 
environ, numérotées & part, seront réservées pour la représentation des 
instruments de chirurgie les plus en usage, et réduits dans des pro- 
portions mathématiques, d’aprés les derniers modéles de M. Char- 
Tiére. = 

Les planches du livre que nous publions permettront & l’éléve a la 
veilly d’un examen, de revoir en quelques minutes ce qu’il aura passé 
de longues heures & étudier & l’amphithéatre , et lui seront un guide 
utile quand il s’exercera sur le cadavre. Privés du sujet sur lequel, 
dans ies grandes villes, nos plus habiles professeurs ne négligent ja- 
mais de répéter l’opération délicate qu’ils exécuteront le lendemain , 
le chirurgien militaire et le praticien de province pourront, a l’aide du 
Précis iconographique, embrasser d’un coup d’ceil rapide l’ensembleé 
et les détails d’une opération que, depuis plusieurs années, ils n’au- 
ront point été appelés 4 pratiquer ; ils puiseront dans l’anatomie des 
régions des données exactes qui les mettront 4 méme de parer aux 
éventualités de la pratique journaliére de ’art. 


Souscriptton : 


Ce précis de médecine opératoire et d’anatomie chirurgicale se com- 
posera de 100 planches donnant la figure de l’anatomie de la région 
a cété de celle de l’opération, et d’un texte qui comprendra en regard 
de chaque planche l’explication détaillée des figures, puis a la suite, 
en une ou deux pages, la description des procédés opératoires les 
plus en usage. Chaque genre d’opérations sera précédé de planches 
représentant la série des instruments qui leur sont propres. — 


CONDITIONS DE LA SOUSCRIPTION. 


Les 100 planches et le texte correspondant seront divisés en 10 li- 
vraisons, chacune de 10 planches. 

Il paraitra au moins une livraison tous les deux mois a partir du 
1" juin 1846. 


PRIX DE LA LIVRAISON.. 


Figures noires. | 2 fr. 
— 4lasépia, retouchdées au pinceau. 3 fr. 
— coloriées. 4 fr. 


La livraison franco par la poste, en plus 20 centimes. 


Les souscripteurs ne payeront que huit livraisons, et afin d’éviter 
toutes erreurs pour les deux derniéres qui seront livrées gratis , ils de- 
vront se faire inscrire et retirer un bulletin qui accompagnera la pre- 
miére livraison. Faute de reproduire ce bulletin constatant que les huit 
premitres ont été payées, l’on perdra l’avantage attaché & la sou- 
scription. 

Une fois achevé, le prix de l’ouvrage sera fixé & 20. francs figures 
noires, 30 francs a la sépia, et 40 francs figures coloriées, s’il ne dé- 
passe pas les 100 planches annoncées. On ne paye rien d’avance. 


DE L’IMPRIMERIE DE CRAPELET, RUE DE VAUGIRARD, 9. 


MEQUIGNON-MARVIS FILS, LIBRAIRE-EDITEUR, 
RUE DE L’ECOLE-DE-MEDECINE, 3. 


EXTRAIT DU CATALOGUE. 


ANDRAL. Précis d’anatomie pathologique. 3 vol. in- 8°, 
br. 18 fr. 
BARBIER. Traifé élémentaire de matiére médicale. 4¢ édit. 
3 forts vol. in-8°, br. "20 fr. 
BAYLE. Traité d’anatomie descriptive; 5° édit. 1 vol. grand 
in-{8 anglais, papier superfin glacé, br. 6 fr. 
BEGIN. Nouveaux éléments de chirurgie et de médecine opé- 
ratoire ; ouvrage contenant l’exposition compléte des mala- 
dies chirurgicales et des opérations qu’elles réclament. 2¢ éd , 
3 vol. in-8°, br. 20th: 

BERZELIUS. De |’emploi du chalumeau dans les analyses chi- 
“Miques ef les déterminations minéralogiques. 1 vol. in-8°, 
br. 6 fr. 50 c. 

BOBIERRE. Traité de manipulations chimiques; par A. Bo- 
bierre, chimiste-manufacturier, ex-préparateur de chimie a 
l’école d’enseignement supérieure de la Ville, suivant le pro- 
gramme du cours professé 4 cette école par M. Rousseau. 
1 vol. in-8°. (Sous presse.) 

BRARD. Nouveaux éléments de minéralogie, ou Manuel du 
minéralogiste voyageur; 3° édit. mise au niveau des connais- 
sances, par. M. Guittenot, ancien éléve de I’Ecole polytech- 
nique, éléve ingénieur des mines. 1 vol. in-8°. quoltve 

BROUSSAIS. Histoire des Phlegmasies ou inflammations chre- 
niques, fondée sur de nouvelles observations de clinique et 
d’anatomie pathologique. 5¢ édit. 3 vol. in-8°, br. 22 fre 

CAZEAUX. Traité théorique et pratique de |’art des accouche- 
ments, comprenant V’histoire des maladies qui peuvent se 
manifester pendant la grossesse et le travail, et l’indication 
des soins & donner a enfant nouveau-né ; ouvrage approuvé 


a 


par Ie Conseil de I’Instraction publique. 1 trés-fort vol. in-8° 
avec 12 pl. gr., br. 9 fr. 
DENONVILLIERS. Traité d’anatomie chirurgicale, par C. De- 
nonyilliers, chef des travaux anatomiques et professeur agrégé 
de la Faculté de Médecine. 1 vol. in-8°, avec un atlas du 
méme format , composé d’environ 5¢ pl. dessinées d’aprés -_ 
nature par Léveillé et gravées sur acier. (Sous presse.) 
DESPRETZ. Traité élémentaire de physique, ouvrage adopté 
par le Conseil royal de Vinstruction publique. 4° édit. 1 trés- 
fort vol. in-8 °avec pl., br. 1 2efr: 
DICTIONNAIRE DE MEDECINE ET DE CHIRURGIE TRA- 
TIQUES, par MM. Andral, Bégin, Blandin, Bouillaud, Bou- 
vier, Cruveilhier, Cullerier, A. Devergie, Deslandes, Dugés, 
Dupuytren , Foeville , Guibourt , Jolly, Lallemand, Londe, 
Magendie, Martin-Solon, Ratier, Rayer, Roche, Sanson. 15 
volumes in-8° de 600 4 700 pages chacun. L’ouvrage complet 
br. 105 fr. 
DICTIONNAIRE UNIVERSE DE MATIERE MEDICALE ET 
DE THERAPEUTIQUE GENERALE, contenant l’indication, 
la description et ’emploi de tous les médicaments connus 
dans les diverses parties du globe; par F.-V. Mérat et A.-J. 
Delens, DD. MM. PP. 6 forts vol. in-8° br. Salts 
FAU. Anatomie des formés de Phomme, 4 ]’usage des peintres 
et des sculpteurs. 1 vol in-8°, avec atlas in-4° de 30 plan- 
ches. environ, toutes dessinées d’aprés nature et lithogra- 
phiées, par M. Léveillé, éléve de M. Jacob. (Sous presse.) 
Pour compléter cette Anatomie des formes : UN NovvEL 
Ecorcnt , statuette en platre de 70 centimétres de haut, par 
M. Eugéne Caudron, sculpteur, éléve de M. David (d’ Angers), 
et sous la direction de M. J. Fau. Les dissections ont été 
faites 4 Ecole pratique, sous les yenx de M. Ch. Denon- 
villiers , chef des travaux anatomiques » gui a bien voulu four- 
nir les sujets. Prix de la statuette, 15 fr. 
Il y aura des exemplaires coloriés d’aprés nature. — Avec 
cette statuette, l'on donnera une brochure représentant la 
figure au trait sur les quatre faces, ayec les explications et 
Jes numéros correspondants. 


FAU. Manipulations électrotypiques, ou Traité de galvanoplas- 
tie, contenant la description des procédés les plus faciles pour 
dorer, argenter, graver sur cuivre, reproduire les médailles 
et les épreuves daguerriennes , ictalliser les statuettes de 
platre, etc., au moyen du galvanisme; par Ch. V. Walker, 
secrétaire honoraire de la Société électrique dé Londres , 
traduit dé Vanglais. 2e édit., augmentée de notes eéxtraites 
des ouvrages de Smee, et mise au niveau de la science, par 


‘le docteur J. Fau. 1 vol. in-18, br. delle aC. 
GERDY. Traité des bandages, des pansements et de leurs ap- 
pareils. 2° édit. 2 v. in-8° avec atlas in-4°, br. 18 fr. 


GUIBOURT. Histoire abrégée des drogues simples. 3¢ édition. 
2 trés-forts vol. in-8°, br. 17afe. 


GUIBOURT. Phlarmacopée raisonnée, ou Traité de pharmacie 
théorique et pratique. 3¢ édit. 1840. 1 trés-fort vol, grand 
in-8° compacte a 2 colonnes, avec 22 planches gravées. 
Prix br. ttete. 

HUTIN. Manuel de la Physiologie de Vhomme, ou Descrip- 
tion succincte des phénoménes de sou organisation. 2° édit. 
1 vol. gr. in-8°. Prix br. Gof, 

ITARD. Traité des maladies de Voreille et de audition, par 
Itard, médecin en chef des sourds-muets. 2° édit., revue et 
publiée par les soins de l’Académie royale de médecine. 


1842. 2 vol. in-8° br., avec planches. + 21 4sfr. 
LEGOUAS (du Loiret). Nouveaux principes de chirurgie. 
6° édit. 1 vol. in-8° br. 8 fr. 50 c. 
MAGENDIE. Précis élémentaire de physiologie. 4¢ éd. 2 vol. 
in-8°, fig., br. 17 fr. 


MAGENDIE. Recherches sur le liquide céphalo-rachidien ou 
cérébro-spinal. 1 vol. in-4° avec atlas in-folio, br. 15 fr. 
MAGENDIE. Formulaire pour la préparation et l’emploi de 
plusieurs nouveaux médicaments. 7° édition. { vol. in-12, 
br. 5 fr. 
MASSE. Petit atlas complet d’anatomie descriptive composé 


de 112 planches dessinées d’aprés nature et gravés sur acier 
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avec soin. Prix cartonné, fig. noires. 20 fr. 
Idem, fig. coloriées. 36 fr. 


MERAT. Nouvelle Flore des environs de Paris, suivant la 
méthode naturelle, avec Vindication des plantes usitées en 
médecine. 4¢ édit., contenant la cryptogamie et la phanéro- 
gamie. 2 vol. grand in-18. ai dur. 


MERAT. Synopsis de la nouvelle Flore des environs de Paris, 
suivant la méthode naturelle. { vol. in-18, br. 4 fr. 50c. 


NELATON. Recherches sur Il’affection tuberculeuse des os. 
Brochure in-8° avec planches. 2 fr. 


OLLIVIER. Traité de la moelle épiniére et de. ses maladies , 
contenant Vhistoire anatomique; physiologique et patholo- 
gique de ce centre nerveux chez homme. 3¢ édit. 2 vol. 
in-8° avec planches, br. . ; 15 fr. 

ROUSSEAU. Introduction 4 Etude de la chimie; par E. Rous- | 
seau, chimiste-manufacturier, préparateur de chimie 4 la 
Faculté de médecine, professeur de chimie 4 l’Ecole d’en- 
seignement supplémentaire de la ville. 1 vol. grand in-18. _ 
(Sous presse.) 


RIVIERE. Eléments de géologie pure et appliquée, ou Résumé 
d’un cours de géologie-descriptive, spéculative, industrielle et 
comparative. 1 vol. in-8° avec planches, br. 12 fr. 


STRAUS-DURCKEIM. Traité pratique et théorique d’anatomie 
comparative, comprenant l’art de disséquer les animaux de 
toutes les classes, et les moyens de conserver les piéces ana- 
tomiques. 1843. 2 vol. in-8°, avec planches, br. 13 fr. 


VATEL. Eléments de pathologie vétérinaire. 3 vol. in-8, 
br. ANS Ts 
VELPEAU. Traité complet d’anatomie chirurgicale générale 
et topographique. 2 vol. in-8°, avec atlas in-4°. 20 Ife - 


Paris, imprimé par BETHUNE et PLon. 
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Forgotten Books’ Classic Reprint Series 
utilizes the latest technology to regenerate 
facsimiles of historically important writings. 


Careful attention has been made to accurately 
preserve the original format of each page whilst 
digitally enhancing the quality of the aged text. 
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